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Lasten toiminnanohjausta arvioiville arviointimenetelmille on kysyntää suomalaisessa toimintatera-
piassa. Tämän vuoksi menetelmiä on tarve suomentaa, jotta niitä saataisiin käyttöön myös suo-
menkielisenä. Pelkkä menetelmän kääntäminen kohdekielelle ei kuitenkaan riitä, vaan käännös-
prosessi vaatii kokonaisuudessaan useamman eri vaiheen, jotta menetelmä saadaan lopulta viral-
listettua suomalaiseen toimintaterapiakäytäntöön. The Children’s Kitchen Task Assess-
ment (CKTA) on strukturoitu toiminnallinen havainnointimenetelmä arviointiin, jolla arvioidaan 8-
12- vuotiaan lapsen toiminnanohjausta ja selvitetään, millaista ohjaamista lapsen osallistuminen 
merkityksellisiin toimintoihin edellyttää. CKTA:n ensimmäinen suomenkielinen käännös valmistui 
syksyllä 2018 Oulun ammattikorkeakoulussa.  
 
Tämän projektiluontoisen opinnäytetyömme ensimmäisenä välittömänä tavoitteena oli tarkistaa 
sekä tarkentaa suomenkielistä käännöstä laatukriteereiden edistämisen kautta, jotka olivat ymmär-
rettävyys, yhtenäisyys ja kulttuurinen sopivuus. Toisena välittömänä tavoitteena oli suunnitella ja 
toteuttaa kaksi erillistä fokusryhmäkeskustelua, joissa keskusteltiin kahdessa eri asiantuntijaryh-
mässä kehitysehdotuksista CKTA-menetelmän suomenkielisen käännöksen tarkistamiseksi. Asi-
antuntijaryhmät koostuivat meidän lisäksi kahdesta opinnäytetyötämme ohjaavasta opettajas-
tamme sekä kolmesta lasten parissa työskentelevästä toimintaterapeutista. Tämän keskusteluissa 
esille tuotujen palautteiden pohjalta tapahtui käännöksen tarkentaminen, kun teimme käännökseen 
laatukriteereitä edistäviä muutoksia. Kehitystavoitteenamme oli se, että suomenkielinen CKTA- 
menetelmä on tulevaisuudessa virallisesti saatavilla koko monivaiheisen käännösprosessin läpi-
käymisen jälkeen. Toimintaterapeutit hyötyvät suomenkielisen CKTA- menetelmän julkaisemisesta 
siten, että se lisäisi heidän työnsä laadukkuutta, sillä menetelmä mahdollistaa lapsen toiminnanoh-
jauksen tuen tarpeen arvioinnin strukturoidusti. Tällöin saadaan arvokasta tietoa lapsen perheelle 
sekä muille sosiaalisille kontakteille niistä ohjaamisen keinoista, joista lapsi voisi hyötyä arjen luon-
nollisissa toimintaympäristöissään. 
 
Opinnäytetyön taustateoria painottuu lapsen toiminnanohjaukseen ja sen ohjaamisen tarpeen tun-
nistamiseen sen toimintalähtöisen arvioinnin avulla. Projektimme tavoitteet toteutuivat hyvin ja 
käännöksen laatukriteerit saavutettiin erityisen huolellisen käännöksen tarkistamisen ja tarkenta-
misen seurauksena. Projektimme tuotos on CKTA-menetelmän tarkistettu ja tarkennettu suomen-
kielinen käännösversio. Jatkossa CKTA- menetelmän suomenkielisessä käännösprosessissa voi-
daan edetä seuraaviin vaiheisiin.  
 
Asiasanat: toimintakyvyn arviointi, toiminnanohjaus, havainnointi 
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There is a demand for assessment methods which measure children’s executive function skills in 
Finnish occupational therapy. Therefore, there is a need for translating the methods into Finnish so 
that they can also be used in Finnish language. However, simply translating the method into the 
target language is not enough because the whole translation process requires several different 
phases to finally formalize the method through validation in Finnish occupational therapy practice. 
The Children’s Kitchen Task Assessment (CKTA) is a structured functional assessment method 
which evaluates the executive function skills of children, aged from 8 to 12 years old, and sorts out 
the type of guidance the child needs to participate in meaningful activities. The first Finnish trans-
lation of the CKTA was completed in autumn 2018 at Oulu University of Applied Sciences.  
 
The first short-term aim of this thesis was to review and elaborate the Finnish translation through 
improving the quality criteria which were comprehensibility, consistency, and cultural adaptability. 
The second short-term aim was to plan and implement two focus group discussions where in two 
groups of experts were discussed the development proposals for the review of the Finnish transla-
tion of the CKTA. In addition to us, the expert groups consisted of two our thesis guiding teachers 
and three occupational therapists in pediatric setting. To improve the quality criteria, as the elabo-
rating we did changes to the translation based on the feedback from the discussions. The devel-
opment aim of this project was that The Finnish version of the CKTA would be officially available 
in the future after having completed the entire translation process. Occupational therapists will ben-
efit the publication of the Finnish translation of the CKTA in that way it would increase the quality 
of their work because the method enables structured evaluation of the need for support of child’s 
executive function skills. Thus, the family and other social contacts of child would get valuable 
information of the guidance techniques which can be useful for the child in his natural environments. 
 
The background theory of the thesis is centered around child’s executive function skills and, using 
occupation-based evaluation, the identification of its need for guidance. The aims of our project 
were met well, and the quality criteria were achieved in consequence of especially thorough review 
and elaborating of the translation. The product of our project is the reviewed and elaborated the 
Finnish translation version of the CKTA. In future, the translation process of the Finnish version of 
the CKTA can advance to the next phases. 
 
Keywords: assessment of performance, executive function skills, observation 
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1 JOHDANTO 
Lapsilla toiminta (occupation) ja tekeminen (doing) mahdollistavat taitojen kehittymisen, persoonan 
muodostumisen ja oman identiteetin kehittymisen. Toiminnat liittyvät rooleihin ja kehittyvät läpi elä-
män. Lapsen kasvaessa hän tulee asteittain koko ajan enemmän itsenäisemmäksi ja on enemmän 
vastuussa siitä, miten hän käyttää aikansa ja mihin toimintoihin hän osallistuu. Lapset kykenevät 
kehityksen myötä suoriutumaan arjen toiminnoistaan sosiaalisesti asiaankuuluvilla tavoilla ja tämä 
mahdollistaa heidän sitoutumisensa muihin toimintoihin perheessä ja yhteisössä. (Case-Smith 
2015, 28.) Lapsen kykyyn osallistua eri toimintoihin vaikuttavat monet lapseen liittyvät tekijät, kuten 
ympäristö, toiminnan vaatimukset ja suoriutumiseen vaadittavat taidot (Shepherd 2015, 416-417).  
Toiminnanohjauksen kehittyminen merkitsee lapselle kykyä toimia tehtävissä tavoitteellisesti ja 
käyttäytyä sosiaalisissa suhteissa rakentavasti (Närhi & Korhonen 2006, 266). Toiminnanohjaus 
mahdollistaa lapselle sen, että hän kykenee aloittamaan, suunnittelemaan, järjestelemään, jaksot-
tamaan ja saattamaan loppuun toimintansa sekä käyttämään omaa harkintakykyään turvallisuu-
teen liittyvät tekijät huomioiden (Rocke, Hays, Edwards & Berg 2007; 2008, 530).  Lapsen siirtyessä 
koulumaailmaan lapsen toiminnanohjaukselta vaaditaan sujuvuutta aiempaa korostetummin, jotta 
hän kykenee suoriutumaan kasvavista vaatimuksista arjen toiminnoissa (ks. Mui Lim & Jones 2017, 
116-117; Cramm, Krupa, Missiuna, Lysaght & Parker 2013, 142). Kun lapsella on jonkinlaisia haas-
teita, kasvu vastuullisuuteen ja itsenäisyyteen arjen toiminnoissa tapahtuu usein viivästyneesti, 
epätasaisesti ja vähemmän odotuksenmukaisesti (Case-Smith 2015, 28). Lapsi saattaa suoriutua 
tutuista tehtävistä tutussa ympäristössä, mutta haasteet ilmenevät käytännössä uusien asioiden 
äärellä (Hilton 2015, 324). Toiminnanohjauksen haasteet ilmenevät lapsen arjessa niin sosiaali-
sessa vuorovaikutuksessa kuin itsestä huolehtimisen rutiineissa sekä koulunkäynnissä (Cramm 
ym. 2013, 142). 
On yleistä, että toiminnanohjaukseen liittyvät ongelmat lasten ja nuorten sopimattoman käytöksen 
taustalla ymmärretään väärin. Nähdäkseen lapsen haastavana pidetyn käyttäytymisen taakse toi-
mintaterapeutilta vaaditaan toiminnanohjauksen ja arjen toiminnoista suoriutumisen haasteiden yh-
teyden havaitsemista. (Cramm ym. 2013, 141.) Kun toiminnanohjauksen haasteet tunnistetaan, 
pystytään toimintaterapiainterventiolla vaikuttamaan lapsen osallistumiseen ja arjen toiminnoista 
suoriutumiseen hänelle luonnollisissa toimintaympäristöissä (ks. Katz & Maeir 2011, 13).  
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Tämän projektiluontoisen opinnäytetyömme aiheena on The Children’s Kitchen Task Assessment 
(CKTA)- arviointimenetelmän suomenkielisen käännösprosessin jatkaminen, tavoitteenamme tar-
kistaa ja tarkentaa CKTA:n ensimmäistä suomenkielistä käännösversiota. CKTA- menetelmä on 
alun perin kehitetty vuonna 2007 Yhdysvalloissa Washingtonin yliopistossa toimintaterapia-alan 
tutkinto-ohjelmassa Kristy Rocken, Paige Haysin, Dorothy Edwardsin ja Christine Bergin toimesta. 
Se on alkuperäiskielellään englanniksi julkisesti kaikkien saatavilla Washingtonin yliopiston verk-
kosivuilta, eli käyttöönotto ei siis vaadi manuaalin ostamista tai lisäkoulutuksen käymistä. CKTA:n 
avulla toimintaterapeutti arvioi 8-12-vuotiaan lapsen tarvitseman ohjaamisen tasoa muovailuvahan 
valmistamisessa, joka vastaa toteutustavaltaan keittiötoimintaa (ks. Rocke, Hays, Edwards & Berg 
2007; Rocke, Hays, Edwards & Berg 2008). CKTA:n ensimmäinen suomenkielinen käännös val-
mistui Tiina Parkkisenniemen ja Jenni Pukeman opinnäytetyönä syksyllä 2018 Oulun ammattikor-
keakoulussa. Projektimme tuotoksena on CKTA:n tarkistettu sekä tarkennettu suomenkielinen 
käännösversio. 
 
Toimintaterapiaprosessi muodostuu terapeutin ja asiakkaan välisestä vuorovaikutuksesta ja se 
koostuu kolmesta osiosta; arvioinnista, interventiosta ja näiden tuloksista. Toimintakyvyn arvioinnin 
tarkoituksena on selvittää ja tunnistaa ne tekijät, eli asiakkaan toimintaan ja toimintakykyyn liittyvät 
haasteet ja voimavarat, jotka edistävät tai estävät asiakkaan toimintakykyä. (O’Brien & Hussey 
2018, 127; Suomen Toimintaterapeuttiliitto Ry 2014, 16, viitattu 25.9.2018.) Toimintaterapiassa 
keskitytään siis asiakkaan merkityksellisen ja tarkoituksenmukaisen toiminnan mahdollistamiseen 
hänen omassa ympäristössään (Suomen Toimintaterapeuttiliitto Ry 2014, 8, viitattu 25.9.2018; 
Duncan 2005, 6; Townsend & Polatajko 2013, 27). 
 
Toimintaterapiassa toiminnanohjauksen arviointiin käytetään ensisijaisesti toiminnallisia tilanteita 
(Katz, & Maeir 2011, 25). Jotta näyttöön perustuvuuden velvoite toimintaterapeutin työssä toteu-
tuisi, arvioinnissa tulee käyttää tutkittuja, strukturoituja, normitettuja tai teoriapohjaisia arviointime-
netelmiä. (Suomen Toimintaterapeuttiliitto Ry 2014, 5-8, viitattu 25.9.2018.) Menetelmän kääntä-
minen toiseen kulttuuriin edellyttää standardoitua kielen, kulttuurin sekä maantieteelliset olosuhteet 
huomioon ottavan kääntämisprosessin (Beaton, Bombardier, Guillemin & Ferraz 2000, 3186-
3187). Toimintaterapeuttien itse kääntämissä arviointimenetelmissä on aina se riski, että kukin kä-
sittää asiat omalla tavallaan. (Kanelisto, Juntunen & Salminen 2012, 6.) Tämä voi aiheuttaa eroja 
saman arviointimenetelmän käytössä, jonka vuoksi käännöksen oikeellisuuden varmistaminen pä-
tevällä tavalla edistäisi toimintaterapeuttien yhtenäistä työskentelytapaa (Beaton, Bombardier, 
Guillemin & Ferraz 2000, 3186-3187).  
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2 PROJEKTIN SUUNNITTELU JA TOTEUTUS 
2.1 Projektin tavoitteet ja hyödynsaajat 
Projektisuunnitelman laatimiseen käytettiin Silfverbergin (2007) suunnitteluopasta. Projekti on Silf-
verbergin (2007, 6) mukaan ”aikataulutettu, tietyillä panoksilla kestäviin tuloksiin pyrkivä tehtävä-
kokonaisuus, jonka toteuttamisesta vastaa sitä varten perustettu organisaatio”. Jokainen projekti 
sisältää myös tavoitteet, jotka määrittelevät koko projektia ja joiden avulla kuvataan hyödynsaajien 
kannalta haluttua muutosta (Silfverberg 2007, 6). Silfverbergin mukaan projektin tulee sisältää sel-
keät tavoitteet ja seurantamenetelmät, mitkä ovat edellytyksiä laadulliselle johtamiselle. Tämän li-
säksi suunnitelmassa tulee määrittää hankkeen tärkeimmät tuotokset, karkea aikataulu, toteutus-
strategia, toteutusorganisaatio sekä käytettävät resurssit. (Silfverberg 2007, 4.) 
 
Välittömät tavoitteet kuvaavat suunnitteilla olevan projektivaiheen konkreettista lopputulosta, eli 
sitä mihin ensisijaisesti pyritään (Silfverberg 2007, 40). Tämän projektiluontoisen opinnäytetyömme 
ensimmäisenä välittömänä tavoitteena oli tarkistaa sekä tarkentaa suomenkielistä käännöstä laa-
tukriteereiden edistämisen kautta, jotka olivat ymmärrettävyys, yhtenäisyys ja kulttuurinen sopi-
vuus. Toisena välittömänä tavoitteena oli suunnitella ja toteuttaa kaksi erillistä fokusryhmäkeskus-
telua, jossa keräämme palautetta asiantuntijoilta CKTA- menetelmän suomenkielisen käännöksen 
tarkistamiseksi. Tämän pohjalta tapahtui käännöksen tarkentaminen, kun teimme käännökseen 
laatukriteereitä edistäviä muutoksia.  
  
Kehitystavoite kuvaa hankkeella tavoiteltavaa pitkän ajan muutosvaikutusta erityisesti kohderyh-
män eli tärkeimmän hyödynsaajaryhmän kannalta. Kehitystavoitteen saavuttamiseen vaikuttavat 
jossain määrin muutkin tekijät kuin projekti itse ja se toteutuu yleensä vasta hankkeen lopussa tai 
joskus vasta vuosia hankkeen jälkeen. (Silfverberg 2007, 40.) Kehitystavoitteenamme oli se, että 
suomenkielinen CKTA- menetelmä on tulevaisuudessa virallisesti saatavilla koko monivaiheisen 
käännösprosessin läpikäymisen jälkeen. Lisäksi toimintaterapeutit hyötyisivät CKTA- menetel-
mästä siten, että se lisäisi heidän työnsä laadukkuutta, sillä menetelmä mahdollistaa lapsen toimin-
nanohjauksen tuen tarpeen tason arvioinnin strukturoidusti. Tällöin saadaan arvokasta tietoa lap-
sen perheelle sekä muille läheisille niistä ohjaamisen keinoista, joista lapsi voisi hyötyä arjen luon-
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nollisissa toimintaympäristöissään. Tästä syystä olemme halunneet valita opinnäytetyömme ai-
heeksi juuri CKTA- arviointimenetelmän käännösprosessin jatkamisen, jotta menetelmä olisi aske-
leen lähempänä käyttöönottoa suomalaisen toimintaterapia-alan käytännön työn edistämiseksi. 
Oppimistavoitteitamme oli saada kokemusta ja oppia toimintaterapia-alan arviointimenetelmän 
käännösprosessista, projektityöskentelystä sekä yhteistyöstä toimintaterapeuttien kanssa. Lisäksi 
halusimme syventää omaa ymmärrystämme lasten toiminnanohjauksen merkityksestä sekä siihen 
liittyvistä haasteista CKTA- arviointimenetelmään sekä toiminnanohjauksen ja sen arvioinnin teori-
oihin perehtymisen kautta. CKTA:n käytännön toteutuksen tuntemuksesta voi olla etua tulevaisuu-
dessa, jos työskentelemme lasten toiminnanohjauksen haasteiden parissa. 
 
Projektille on yleensä olemassa varsinainen kohderyhmä, jolle projektin hyödyt on tarkoitus tarjota. 
Monissa hankkeissa on lisäksi määriteltävä hankkeen välitön kohderyhmä, koska varsinaisen koh-
deryhmän saama hyöty voi toteutua välittömän kohderyhmän palveluiden paranemisen kautta. Li-
säksi voi olla muitakin hyötyjiä, joita ei ole ennalta määritelty. (Silfverberg 2007, 39.) CKTA:n suo-
menkielinen versio on ensisijaisesti tarkoitettu käytettäväksi toimintaterapeuteille, jotka arvioivat 8-
12- vuotiaiden lasten toiminnanohjausta. Tästä opinnäytetyöstä ja sen tuotoksesta voivat siis hyö-
tyä lasten parissa työskentelevät toimintaterapeutit, sillä he saavat tulevaisuudessa käyttöönsä työ-
välineeksi uuden arviointimenetelmän, jota ei tarvitse enää erikseen itse suomentaa. Jotta CKTA- 
menetelmän suomenkielinen käännös on virallisesti valmis käyttöönotettavaksi, on sen kuitenkin 
käytävä läpi vielä useampi käännösprosessin vaihe. Toimintaterapeutit hyötyvät suomenkielisen 
CKTA- menetelmän julkaisemisesta siten, että se lisää heidän työnsä laadukkuutta, sillä mene-
telmä mahdollistaa lapsen toiminnanohjauksen tuen tarpeen tason arvioinnin strukturoidusti. Täl-
löin saadaan arvokasta tietoa lapsen perheelle sekä muille läheisille niistä ohjaamisen keinoista, 
joista lapsi voisi hyötyä arjen luonnollisissa toimintaympäristöissään. Tämä edistää toimintaterapia-
alan arviointikäytäntöä lasten toiminnanohjauksen haasteiden sekä tuen tarpeen kartoittamiseksi. 
 
CKTA-menetelmän tärkeimmät hyödynsaajat tulevaisuudessa ovat toimintaterapiassa asiakkaina 
olevat lapset perheineen sekä opettajat, kun CKTA- menetelmän avulla saadaan tietoa lapsen tar-
vitseman ohjaamisen tasosta. Toiminnanohjauksen haasteet tunnistamalla pystytään toimintatera-
piainterventiolla vaikuttamaan lapsen osallistumiseen ja arjen toiminnoista suoriutumiseen kotona, 
koulussa sekä muissa toimintaympäristöissä (Katz & Maeir 2011, 13). Tässä opinnäytetyössämme 
esille tuomastamme tiedosta on hyötyä muille toimintaterapiaopiskelijoille heidän opinnoissaan. 
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Tietoperusta tarjoaa kattavasti tietoa lapsen toiminnanohjauksesta, CKTA- menetelmästä sekä 
myös yleisellä tasolla menetelmien käännösprosessiin kuuluvista vaiheista.  
 
2.2 Projektiorganisaatio 
Projektille tulee määrittää selkeästi organisaatio, josta käy ilmi eri osapuolten roolit ja vastuut. Ilman 
tätä tehtävien jakoa projektityön tehokas johtaminen ja päätöksenteko vaikeutuisivat ristiriitaisuuk-
sien ja epäselvyyksien vuoksi. Projektiin kuuluvat tehtävät jakautuvat siis ohjaus-/johtoryhmän, pro-
jektiryhmän sekä yhteistyökumppaneiden kesken. Ohjaus-/johtoryhmän vastuulla on hankkeen 
edistymisen valvonta, tulosten arviointi, koordinaation sekä tiedonkulun hoitaminen sekä suunnit-
teluprosessin tukeminen. Projektiryhmän projektipäällikön tehtävänä on vastata projektiin liittyvien 
suunnitelmien tekemisestä, hankkeen seurannasta ja sisäisestä arvioinnista sekä raportoinnista ja 
tiedottamisesta. Projektin organisaatioon määritellään myös kaikkien tärkeimpien ulkoisten sidosry-
hmien roolit. (Silfverberg 2007, 49-51.) 
 
Kuviossa 1 on esitetty projektiorganisaatiomme. Projektissamme projektipäällikön tehtävät jakau-
tuivat meidän kahden opinnäytetyön tekijän kesken tasapuolisesti. Vastasimme suunnittelun, pro-
jektin seurannan, sisäisen arvioinnin ja raportin tekemisestä. Tehtävänämme oli lisäksi myös pro-
jektin koordinointi, edistymisen valvonta ja tiedonkulku, jolloin nämä eivät kuuluneet ohjausryhmän 
tehtäviin. Opinnäytetyömme tilaajana oli Oulun ammattikorkeakoulu Oy ja ohjausryhmänämme toi-
mivat toimintaterapian tutkinto-ohjelman opettajamme Maarit Virtanen sekä Pirjo Lappalainen. He 
ohjasivat meitä tämän koko opinnäytetyön sekä käännösprosessin kulussa, antoivat palautetta pro-
jektin suunnitelmasta, raportista sekä tarkistivat toisen asiantuntijaryhmän jäseninä muutosehdo-
tuksiamme CKTA:n ensimmäisestä suomenkielisestä käännösversiosta laatukriteerien edistä-
miseksi. Lisäksi ohjausryhmään kuului myös CKTA:n englanninkielisen alkuperäisversion kehittäjä 
Christine Berg, jolta saimme sähköpostitse tarkennuksia menetelmän manuaaliin ja etäohjausta 
sen käyttöön liittyen.  
 
Ulkoisen sidosryhmän muodostivat ohjausryhmän avustuksella löydetyt kolme työelämän toiminta-
terapeuttia. Heidän tehtäviinsä kuului projektimme kohderyhmän edustajina CKTA:n suomenkieli-
sen käännösversion tarkistaminen sekä kehitysehdotusten esille tuominen toisen asiantuntijaryh-
  
11 
män fokusryhmäkeskustelussa. Opinnäytetyön prosessiin kuuluu myös muiden opiskelijoiden te-
kemä vertaisarviointi. Projektimme vertaisryhmä koostui koulumme toimintaterapian tutkinto-ohjel-
man opiskelijakollegoistamme, joiden kanssa teimme vertaisarvioinnit opinnäytetöistämme. 
 
 
KUVIO 1. Projektiorganisaatio  
 
2.3 Projektin työvaiheet 
Projektin koko keston ajalta määritellyn aikataulun tulee olla selkeä ja realistinen sekä mahdollistaa 
kestävien tulosten saavuttaminen (Silfverberg 2007, 7). Silfverbergin mukaan eri työvaiheet voi-
daan pilkkoa tarkempiin työvaiheisiin ja esittää työsuunnitelma yksinkertaisesti jana-aikataulun 
muodossa (Silfverberg 2007, 44).  
 
Kuviossa 2 on tuotu esille projektimme työvaiheet osavaiheineen sekä niiden aikataulu kuukausi-
tasolla. Projektiluontoisen opinnäytetyömme aikataulu jaettiin kolmeen eri työvaiheeseen yleistä 
opinnäytetyöprosessia mukaillen sekä Silfverbergin (2007, 11-15) projektikäsikirjassa esitetyt työ-
vaiheet yksinkertaistaen: 1.) Projektin suunnittelu 2.) Projektin toteutus ja 3.) Projektin päättä-
minen ja arviointi. Vaiheet pyrittiin alustavasti aikatauluttamaan joustavuus huomioiden. Projek-
timme vaiheet tapahtuivat syksyn 2018 sekä kevään 2020 välillä. Suunnitelman työvaiheet tapah-
tuivat osittain limittäin, joten projektimme eteneminen ei ollut aikajanaltaan selkeästi täysin lineaa-
rinen prosessi. 
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Aloitimme opinnäytetyömme suunnitteluvaiheen syyskuussa 2018, kun valitsimme sen aiheeksi 
CKTA- menetelmän käännösprosessin jatkamisen. Aluksi tutustuimme projektityöskentelyyn sekä 
CKTA- menetelmään ja hankimme tietoa tietoperustaa varten lapsen toiminnanohjauksesta sekä 
lapsen toimintakyvyn arvioinnista toimintaterapiassa. Tietoperusta valmistui syksyn 2018 aikana ja 
tämän jälkeen aloitimme projektisuunnitelman laatimisen. Projektisuunnitelmaa jouduttiin kevään 
2019 aikana muuttamaan pariin otteeseen, ennen kuin pääsimme lopulta etenemään toteutusvai-
heeseen toukokuussa. Suunnitelman muuttuminen johtui opinnäytetyön tarkoituksen ja tavoitteiden 
muuttumisesta, sillä virallisen käännösprosessin vaiheiden toteutusjärjestyksessä oli epäselvyyk-
siä. Lopulta päädyttiin muotoilemaan opinnäytetyön aiheeksi CKTA:n ensimmäisen suomenkieli-
sen käännösversion tarkistaminen ja tarkentaminen. Suunnittelimme fokusryhmäkeskustelujen to-
teutuksen ja etsimme projektiimme mukaan ohjaavien opettajiemme avulla työelämän toimintate-
rapeutteja Oulun alueelta, jotka muodostaisivat kanssamme toisen fokusryhmäkeskustelun asian-
tuntijaryhmän. Otimme toimintaterapeutteihin yhteyttä sähköpostitse hakuilmoituksella (liite 1) ja 
saimme syksyyn 2019 mennessä hankittua projektiimme kolme lasten parissa työskentelevää toi-
KUVIO 2. Projektin työvaiheiden aikataulu  
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mintaterapeuttia. Heidän tarkistettavaksi lähti suomenkielisen CKTA:n käännösversio, jonka mate-
riaaleihin olimme tehneet tarkennuksia ensimmäisen asiantuntijaryhmän fokusryhmäkeskustelun 
jälkeen. 
 
Projektimme eteni suunnitteluvaiheen rinnalla toteutusvaiheeseen kevään 2019 kuluessa. CKTA:n 
suomenkielisen käännösversion tarkistaminen piti sisällään englanninkielisen alkuperäisversion 
ja suomenkielisen käännösversion vertailun meidän opinnäytetyöntekijöiden eli projektiryhmän to-
teuttamana, mikä oli tärkeä toiminto koko prosessin ajan, jotta suomenkielinen CKTA olisi yhtenäi-
nen englanninkielisen alkuperäisversion kanssa. Lisäksi tarkistamiseen kuului suomenkielisen 
käännösversion ymmärrettävyyden, yhtenäisyyden ja kulttuurisen sopivuuden toteutumisen tarkis-
taminen asiantuntijaryhmissä. Tarkistamista tapahtui siis jo ennen ensimmäisen asiantuntijaryh-
män tapaamista ja meidän toteuttamana se jatkui koko projektin ajan alusta loppuun saakka. 
CKTA:n suomenkielisen käännösversion tarkentaminen tarkoittaa sitä, että tarkistamisen seu-
rauksena suomenkieliseen käännösversioon tehtiin muutoksia laatukriteerien saavuttamisen edis-
tämiseksi. Tarkentamista tapahtui projektiryhmän toimesta molempien asiantuntijaryhmien tapaa-
misen jälkeen. 
 
Keräsimme ensimmäisessä asiantuntijaryhmässä toukokuussa 2019 palautetta itse toteuttamas-
tamme suomenkielisen käännösversion tarkistamisesta opinnäytetyötä ohjaavilta opettajiltamme. 
Palaute koostui esille tuomistamme kehitysehdotuksista CKTA:n suomenkielisen käännöksen laa-
tukriteerien saavuttamisen edistämiseksi. Toimme tässä fokusryhmäkeskustelussa siis omat tar-
kennusta vaativat CKTA:n käännöksen kohdat esille ja opettajien antaman palautteen pohjalta 
teimme käännökseen tarkennuksia. Omalla palautteellaan opettajat siis vahvistivat meidän tarkis-
tusprosessissa havaitsemiemme kehitysehdotusten oikeellisuuden. Analysoimme palautteen sisäl-
lönanalyysilla ja teimme tarvittavia käännöstä tarkentavia muutoksia CKTA-menetelmän ensimmäi-
seen suomenkieliseen versioon. Toteutimme toisen fokusryhmäkeskustelun lokakuussa 2019, 
jossa asiantuntijoitamme olivat kolme toimintaterapeuttia. Heidän kanssaan toteutetussa fokusryh-
mäkeskustelussa tarkistettiin CKTA:n suomenkielisiä materiaaleja osio kerrallaan kehitysehdotuk-
sista keskustellen. Analysoimme taas fokusryhmäkeskusteluista saamamme tiedot sisällönanalyy-
silla ja teimme tarvittavia käännöstä tarkentavia muutoksia CKTA-menetelmän suomenkieliseen 
käännökseen. Vuoden 2019 loppuun mennessä projektimme tuotoksena syntyi CKTA-menetelmän 
tarkistettu ja tarkennettu suomenkielinen käännösversio. 
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Projekti alkoi arviointivaiheen kautta lähestyä vähitellen päätöstään aloittaessamme raportin kirjoit-
tamisen kesällä 2019 ja se jatkui kevääseen 2020 saakka. Arviointi sisälsi projektin tavoitteiden, 
työvaiheiden toteutumisen sekä käännökselle asettamiemme laatukriteerien saavuttamisen arvi-
oinnin. Teimme opinnäytetyön vertaisarvioinnin toisten toimintaterapia-alan opiskelijoiden opinnäy-
tetyöstä sekä saimme heiltä meidän työstämme opinnäytetyön arvioinnin keväällä 2020. Kevään 
aikana hioimme raporttia myös opinnäytetyötä ohjaavien opettajien antaman palautteen avulla lo-
pulliseen muotoonsa. Raportin valmistuttua suunnittelimme ja toteutimme projektin videoidun dia-
esittelyn. Päätimme projektin maturiteettiin eli kypsyysnäytteeseen sekä projektin arviointiin. Ra-
portin ulkoasussa käytimme Oulun ammattikorkeakoulun opinnäytetyön ohjetta. 
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3 LAPSEN TOIMINNANOHJAUS JA SEN ARVIOINTI TOIMINTATERAPIASSA 
3.1 Toiminnanohjauksen merkitys lapsen arjessa 
Varhaislapsuudesta varhaisaikuisuuteen lasten ja nuorten elämässä tapahtuu toiminnallisia siir-
tymiä, joissa he sitoutuvat uusiin erilaisiin toimintoihin edetessään elämänvaiheissaan. Tällöin yk-
silöt kokevat muutoksia odotuksissa ja toiminnan vaatimuksissa, koska heidän roolinsa ja ase-
mansa vaihtuvat eri elämänvaiheiden aikana. Siirtymiä ovat esimerkiksi päivähoidon aloittaminen, 
koulun aloittaminen, murrosikään siirtyminen ja ensimmäisen työpaikan saaminen. (Mui Lim & 
Jones 2017, 111.) Koulun aloitukseen liittyy odotuksia lapsen itsestä huolehtimisessa (pukeminen, 
syöminen, itsenäinen vessassa käyminen), koulunkäynnissä (luokkahuoneen askareiden teke-
mien, sitoutuminen akateemisiin tehtäviin, oppiminen), leikissä ja sosiaalisessa vuorovaikutuk-
sessa ikätovereiden sekä aikuisten kanssa. Lisäksi kouluympäristössä on myös akateemisia odo-
tuksia, kuten numeroiden ja kirjainten tunnistaminen. (Mui Lim & Jones 2017, 116-117.) Lapsen 
varttuessa koti- ja kouluympäristön odotukset kuluttavat yhä enemmän lapsen toiminnanohjauksen 
kapasiteettia: Esimerkiksi koulu velvoittaa kirjoittamisen muuttumista sanojen kopioimisesta orga-
nisoidun ja kokonaisvaltaisen tekstin tuottamiseksi, ja kotona odotetaan itsenäistymisen sekä itse-
ohjautuvuuden lisääntyvän. (Cramm ym. 2013, 142.) 
 
Toiminnanohjauksen kehittyminen merkitsee lapselle kykyä toimia tehtävissä tavoitteellisesti ja 
käyttäytyä sosiaalisissa suhteissa rakentavasti (Närhi & Korhonen 2006, 266). Toiminnanohjaus 
mahdollistaa lapselle sen, että hän kykenee aloittamaan, suunnittelemaan, järjestelemään, jaksot-
tamaan ja saattamaan toimintansa loppuun sekä käyttämään omaa harkintakykyään turvallisuu-
teen liittyvät tekijät huomioiden (ks. Rocke, Hays, Edwards & Berg 2007; 2008, 530). Lapsen siir-
tyessä koulumaailmaan lapsen toiminnanohjaukselta vaaditaan sujuvuutta aiempaa korostetum-
min, jotta hän kykenee suoriutumaan kasvavista vaatimuksista arjen toiminnoissa (ks. Mui Lim & 
Jones 2017, 116-117; Cramm, Krupa, Missiuna, Lysaght & Parker 2013, 142). Jotta lapsella on 
mahdollisuus onnistua sekä oppimisessa että sosiaalisissa suhteissa, tulee hänen kyetä tilanteen 
kannalta olennaisten ärsykkeiden sekä toimintamallien valitsemiseen ja niissä pysymiseen, epä-
olennaisten tehtävien sekä ärsykkeisiin reagoimisen ehkäisemiseen ja toimimaan tilanteen vaati-
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musten mukaisesti (Närhi & Korhonen 2006, 266). Toiminnanohjauksen avulla lapsi kykenee oh-
jailemaan tarkkaavuuttaan, estämään epäolennaista käyttäytymistä, erottamaan sääntöjä ja muo-
dostamaan tavoitteita tehtävän toteuttamiselle (Hilton 2015, 324). 
 
Kun toiminnanohjauksessa esiintyy poikkeavuuksia, lapsella on yleisesti haasteita oppimisessa 
perseveraation eli toiminnan juuttumisen, heikon itsesäätelyn, toiminnan muuttamisen vaikeuden, 
suunnitelmallisuuden puutteen sekä tehottomien ongelmanratkaisutaitojen vuoksi. Lapsi saattaa 
suoriutua tutuista tehtävistä tutussa ympäristössä, mutta uusien, oppimista vaativien asioiden ää-
rellä ei niin hyvin. Tämän vuoksi lapsi saattaa pitäytyä tiukasti rutiineissaan ja välttää uusia tilan-
teita. (Hilton 2015, 324.) Toiminnanohjauksen haasteiden aiheuttamia tyypillisiä piirteitä ihmisen 
toiminnassa ovat muistivaikeudet, epäkäytännöllisyys, tehtävien keskeneräisyys, ajankäytön hal-
linnan vaikeudet, herkkyys häiriötekijöille sekä haasteiden tiedostamattomuus (Hildebrandt 2017, 
171). Tällöin kasvu vastuullisuuteen ja itsenäisyyteen arjen toiminnoissa tapahtuu usein viivästy-
neesti, epätasaisesti ja vähemmän odotuksenmukaisesti (Case-Smith 2015, 28).  
 
Toiminnanohjauksen haasteet ilmenevät lapsen arjessa niin sosiaalisessa vuorovaikutuksessa 
kuin itsestä huolehtimisen rutiineissa sekä koulunkäynnissä. Tässä tapauksessa lapsella on 
vaikeuksia toiminnan aloittamisessa, avun tarpeen sekä häneen kohdistettujen odotusten ymmär-
tämisessä ja tiedon puuttumisen tunnistamisessa. Vaikeus pilkkoa toimintaa pienempiin osiin estää 
toimintaa helpottavan suunnittelun sekä sen järjestyksen määrittelemistä. (Cramm ym. 2013.) Esi-
merkiksi pukeutumisessa tämä voi näyttäytyä niin, että pukemisen aloittaminen voi olla vaikeaa, 
lapsi saattaa pukea vaatteet ylleen epätarkoituksenmukaisessa järjestyksessä kykenemättä jak-
sottamaan toimintaansa ja hän saattaa jumittua johonkin toiminnan vaiheeseen. Tällöin pukeminen 
ei ole muodostunut oppimisen kautta lapselle tutuksi rutiiniksi. Kun toiminnanohjauksen haasteet 
tunnistetaan, pystytään toimintaterapiainterventiolla vaikuttamaan lapsen osallistumiseen ja arjen 
toiminnoista suoriutumiseen hänelle luonnollisissa toimintaympäristöissä (Katz & Maeir 2011, 13).  
 
3.2 Toiminnanohjaus sateenvarjokäsitteenä  
Toiminnanohjauksen (executive function skills) käsite on kaikessa monimuotoisuudessaan hyvin 
laaja ja voi aiheuttaa myös hämmennystä, sillä eri lähteet voivat määritellä kyseisen käsitteen hie-
man eri tavalla. Eräässä tutkimuskatsauksessa tuotiin esille myös, että yksi määrittelyyn liittyvistä 
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haasteista on yhteisen ymmärryksen 
puute siinä, onko toiminnanohjaus yh-
tenäinen käsite vai koostuuko se itse-
näisten osatekijöiden sarjasta (Best & 
Miller 2010, 1642). Toiminnanohjaus 
voidaan nähdä myös näiden kahden 
määrittelytavan välimuotona, sekä yh-
tenäisenä että moninaisena käsit-
teenä (Miyake, Friedman, Emerson, 
Witzki, Howerter & Wager 2000). Toi-
minnanohjaus on sateenvarjokäsite 
erilaisille monimutkaisille kognitiivisille prosesseille ja usein sitä pyritään määrittelemään esimerk-
kitermien kautta, kuten toiminnasta toiseen siirtymisen, suunnittelun tai työmuistin avulla (Elliot 
2003, 49). Sateenvarjokäsitteellä tarkoitetaan yleiskäsitettä, jonka alle mahtuu paljon erilaisia ai-
heeseen liittyviä termejä (ks. kuvio 3). Tällaiselle käsitteelle on hyvin tyypillistä, että sen sisällön 
rajaaminen on monimutkaista eikä välttämättä yhtä tarkkaa määritelmää ole.  Myös työmuistia pi-
detään eräänlaisena sateenvarjokäsitteenä. (Elliot 2003, 49.Työmuisti on ihmisen ajattelun proses-
sien taustalla oleva kapasiteetiltaan rajallinen järjestelmä, joka ylläpitää ja varastoi tietoa lyhytkes-
toisesti (Baddeley 2003). Se on keskeinen osa toiminnanohjausta, sillä sen avulla toiminnan tavoit-
teen saavuttamiseksi tarvittava tieto on yksilön saatavilla (Hokkanen ym. 2006, 131). 
KUVIO 3. Toiminnanohjaus sateenvarjokäsitteenä 
(Kuva pohjautuu taulukon 3 määritelmiin) 
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Taulukkoon 1 on koottu erilaisia toiminnanohjauksen määritelmiä, jossa on sen osa-alueiden eri-
laisia jaotteluja. Baarsin ja Gagen (2010) mukaan toiminnanohjauksen määrittelyn pohjantyön on 
tehnyt neuvostoliittolainen neuropsykologi Alexander Luria (1966). Hän ajatteli toiminnanohjauksen 
olevan järjestelmä, joka vastaa aikomuksista, tavoitteiden laatimisesta, tavoitteille tarkoituksenmu-
kaisten kognitiivisten rutiinien tunnistamisesta, näiden rutiinien käyttöönotosta sekä rutiinista toi-
seen siirtymisestä ja toiminnan tulosten arvioinnista. Toiminnanohjaus ei ole vain ihmisaivojen omi-
naisuus, mutta ihmisen toiminnanohjauksen ainutlaatuisuus piilee sen laajuudessa, miten ihmiset 
kykenevät integroimaan toisiinsa sellaisia tekijöitä kuten aika, tiedon uutuus (informational novelty), 
kompleksisuus ja mahdollinen monitulkinnallisuus (ambiguity). (Baars & Gage 2010.)  
 
TAULUKKO 1. Toiminnanohjauksen määritelmiä 
LÄHDE TOIMINNANOHJAUKSEN MÄÄRITELMIÄ 
Luria (1966) (Baars 
& Gage 2010, 405) 
Aikomuksista, tavoitteiden laatimisesta, tavoitteille tarkoituksenmukaisten kognitii-
visten rutiinien tunnistamisesta, näiden rutiinien käyttöönotosta sekä rutiinista toi-
seen siirtymisestä ja toiminnan tulosten arvioinnista vastaava järjestelmä. 
Elliot (2003, 50) Monitahoisiin kognitiivisiin toimintoihin, kuten ongelmanratkaisuun, uuden infor-
maation pohjalta tapahtuvaan käyttäytymisen muunteluun, strategioiden kehittä-
miseen tai monimutkaisten toimintojen järjestämiseen osallistuva järjestelmä, 
jonka vastuulla on toiminnan tavoitteiden saavuttaminen joustavan kognitiivisten 
osaprosessien koordinoinnin avulla. 
Godefroy (2003) Liittyy toimimiseen ei-rutiininomaisissa tilanteissa, joita ovat esimerkiksi uudet, ris-
tiriitaiset tai monimutkaiset tehtävät.  
Hokkanen, Laine, 
Hietanen, Hänni-
nen, Jehkonen & 
Vilkki (2006) 
Tavoitteiden ja osatavoitteiden optimointia, joka vaatii oman toimintakyvyn realis-
tista arviointia. 
Terveysportin lää-
ketieteen sanakirja 
Kustannus Oy Duo-
decim (2018) 
”Käyttäytymisen säätely, kykyä yhdistellä ja käsitellä eri lähteistä peräisin olevaa 
tietoa onnistuneesti tehtävän suorittamiseksi (voi häiriintyä esim. otsalohkon vau-
rioissa)” 
Lezak, Howieson, 
Loring, Hannay & 
Fischer (2004) 
Ne kyvyt, joita tarvitaan suunnattuun ja tehokkaaseen toimintaan; tahto (volition), 
suunnittelu (planning), tarkoituksellinen toiminta (purposive action) ja tehokas suo-
riutuminen (effective performance). Olennainen kyky vastata uusiin tilanteisiin mu-
kautuvalla tavalla ja se antaa myös perustan kognitiivisille, emotionaalisille ja so-
siaalisille taidoille. 
Hildebrandt (2017) Dynaaminen itsetarkkailua (self-monitoring) ja itseohjausta (self-guidance) kont-
rolloiva järjestelmä, joka on kiinteästi sidoksissa myös metakognitioon liittyvään 
tietoisuuden (awareness) käsitteeseen. Koostuu aloittamisesta (initiation), estämi-
sestä (inhibition), tavoitteen asettamisesta (goal setting) ja aikomuksesta (intenti-
onality), suunnittelemisesta (planning) ja järjestämisestä (organizing), itsetarkkai-
lusta (self-monitoring) ja ongelmanratkaisusta (problem solving). Kaikki nämä hyö-
dyntävät tarkkaavuuden (attention), työmuistin (working memory) ja itsetietoisuu-
den (self-awareness) perustavanlaatuisempia taitoja optimoidakseen päivittäisen 
toiminnan. 
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TAULUKKO 1. Jatkuu. 
ICF- luokitus Sosiaali- ja 
terveysalan tutkimus- ja 
kehittämiskeskus (2013); 
Terveyden ja hyvinvoinnin 
laitos (2017b) 
Erityiset, varsinkin aivojen otsalohkoista riippuvaiset mielentoiminnot, joihin 
perustuu monimutkainen tavoitekeskeinen käyttäytyminen, kuten päätök-
senteko, käsitteellinen ajattelu, suunnittelu ja suunnitelmien toimeenpano, 
henkinen joustavuus ja päätöksenteko siitä, mikä on asianmukaista käyt-
täytymistä missäkin tilanteessa. Eksekutiiviset toiminnot. 
Jacobs & Jacobs (2009) Korkeamman tason monivaiheisia, taitoa ja tarkkuutta vaativia kognitiivisia 
toimintoja tai kykyjä. 
Cramm, Krupa, Missiuna, 
Lysaght & Parker (2013) 
Monitahoinen neuropsykologinen käsite, joka liittyy henkilön koordinoituun 
kykyyn suunnitella, aloittaa, organisoida, yhdistää tietoa, siirtyä tehtävästä 
toiseen, asettaa tavoitteita, priorisoida, muistaa ja tarkkailla omaa toimin-
taansa. 
Ylvisacker, Szekeres & 
Feeney (1998) (Katz & 
Maeir 2011) 
Koostuu seitsemästä osa-alueesta, joita ovat: itsetietoisuus (self-aware-
ness),  tavoitteen valinta (goal selection), vaiheiden suunnitteleminen ta-
voitteiden saavuttamiseksi (planning steps to achieve goals), toiminnan 
aloittaminen kohti suunnitelman toteuttamista (initiation of behavior toward 
implementing a plan), tavoitteiden saavuttamista häiritsevän toiminnan es-
täminen (inhibition of behavior that would interfere with goal achievement), 
suorituksen valvominen ja arvioiminen suhteessa tavoitteisiin (monitoring 
and evaluating performance in relation to the goals) sekä strateginen on-
gelmanratkaisu esteitä kohdattaessa (strategic problem solving in the face 
of obstacles).  
CKTA- ja KTA- menetel-
mät. Rocke ym. (2007; 
2008); Baum & Edwards 
(1993) 
aloittaminen (initiation), järjestelmällisyys (organization), suunnitteleminen 
(planning), jaksottaminen (sequensing), harkintakyky (judgment), turvalli-
suus (safety), ja lopettaminen (completion). 
Best & Miller (2010) Etuotsalohkon organisoiman tavoitesuuntautuneen toiminnan taustalla ole-
vat kognitiiviset prosessit. 
 
 
Kun toiminnanohjauksen järjestelmät eivät toimi kuten pitäisi, ihmisen käyttäytymisestä tulee haja-
naista ja estotonta, sillä hän kykenee kontrolloimaan käyttäytymistään heikosti (Elliot 2003, 50). 
Ihminen saattaa kyetä suorittamaan rutiininomaisia toimintoja, mutta uusissa tilanteissa reagointi 
olisi epätarkoituksenmukaista ilman toiminnanohjausta. Toiminnanohjauksen avulla ihminen kyke-
nee ylläpitämään pitkäjänteisesti, joustavasti sekä hierarkkisesti varsinaiseen toiminnan tavoittee-
seen tähtäävää osatavoitteiden sarjaa. Tavoite voi olla saavutettavissa useiden vaihtoehtoisten 
keinojen avulla, mutta tietyt osatavoitteiden sarjat ovat optimaalisempia tietylle yksilölle hänen tai-
tojensa sekä toiminnan ympäristön perusteella. (Hokkanen ym. 2006, 131.) 
 
Neurologian, neuropsykologian ja kuntoutuksen alojen kirjallisuudessa käytetyt, monimuotoiset 
korkeatasoisia kognitiivisia toimintoja kuvaavat kaksi keskeistä termiä ovat metakognitio (meta-
cognition) tai tietoisuus (awareness). (Katz & Maeir 2011, 14.) Hildebrandtin (2017) mukaan toi-
minnanohjaus on kiinteästi sidoksissa näihin käsitteisiin. Hierarkiaan perustuvien käsitteellisten vii-
tekehysten mukaan metakognitio koostuu kolmesta eri tasosta (kuvio 4). Matalimmalla tasolla ovat 
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perustason kognitiiviset valmiudet, kuten tarkkaavuus, havaintokyky ja muisti, joita ihminen käyt-
tää hankkiakseen tietoa ympäristöstä mukautuakseen ympäristön vaatimuksiin. Toinen taso pitää 
sisällään toiminnanohjauksen, jonka avulla ihminen voi muodostaa muistiin varastoituneihin 
suunnitelmiin ja rutiineihin perustuvia realistisia tavoitteita sekä kehittää strategioita joustavaa on-
gelmanratkaisua varten. Kolmannella tasolla ovat itsetarkkailun ja itsekorjauksen metakognitii-
viset kyvyt, joiden avulla ihminen säätelee toimintaansa sekä käyttäytymistään. (Hildebrandt 2017, 
171.)  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
KUVIO 4. Metakognition hierarkiset tasot (Hildebrandt 2017, 171)  
 
WHO:n vuonna 2001 julkaisemassa terveyden osatekijöiden ICF-luokituksesta (International Clas-
sification of Functioning, Disability and Health) löytyy myös toiminnanohjauksen käsite. Luokituk-
sesta on aiemmin ollut lasten ja nuorten kehitysvaiheiden toimintakyvyllä täydennetty vuonna 2007 
julkaistu versio ICF-CY, mutta sen koodit on päätetty yhdistää ICF-luokitukseen päivitysten myötä 
(Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2017a, viitattu 22.09.2018). Myös AOTA viittaa tähän WHO:n 
ICF- luokitukseen (2001) ja on toimintaterapia-alan käytännön nimikkeistössään strukturoinut kä-
sitteet ICF:n tavoin (The American Occupational Therapy Association 2014, 22).  
 
ICF-luokituksen näkökulma toiminnanohjauksesta keskittyy korkeatasoisten kognitiivisten toimin-
tojen (higher-level cognitive functions, ks. Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehittämiskeskus 
2013) sekä niiden häiriöiden vaikutuksiin ja siihen, miten ihminen kykenee osallistumaan elämäs-
sään eri rooleihin terveydentilansa kannalta sekä varttumisen myötä. Kuviossa 5 havainnollistetaan 
ICF-luokituksen hierarkiaa toiminnanohjauksen näkökulmasta. Toiminnanohjauksen käsite on si-
joitettu ruumiin/kehon toimintojen ensimmäiseen pääluokkaan, mielentoimintoihin. Kaksiportai-
itsetarkkailu ja itsekorjaus
toiminnanohjaus
tarkkaavuus, 
havainnointikyky ja muisti
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sessa luokituksessa mielentoiminnot on vielä erikseen kategorisoitu kokonaisvaltaisiin mielentoi-
mintoihin (b110-b139) sekä erityisiin mielentoimintoihin (b140-b189). (Sosiaali- ja terveysalan tut-
kimus- ja kehittämiskeskus 2013, 29, 33; Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2017b, viitattu 
22.09.2018.) Toiminnanohjauksen käsitteestä käytetään ICF- luokituksessa nimitystä eksekutiivi-
set toiminnot ja tämä käsite löytyy erityisten mielentoimintojen joukosta kohdasta korkeatasoiset 
kognitiiviset toiminnot (b164). Korkeatasoiset kognitiiviset toiminnot koostuvat käsitteellistymi-
sestä, järjestelystä ja suunnittelusta, ajan hallinnasta, kognitiivisesta joustavuudesta, oivallus- ja 
arvostelukyvystä sekä ongelmanratkaisusta (Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehittämiskeskus 
2013, 57-58; Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2017b viitattu 22.09.2018). Tarkkaavuustoiminnot 
(b140), muistitoiminnot (b144) ja havaintotoiminnot (b156) on eriytetty myös omiksi aihealueikseen 
erityisten mielentoimintojen aihealueryhmän sisällä (Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehittä-
miskeskus 2013, 33; Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2017b, viitattu 22.09.2018).  
 
KUVIO 5. Toiminnanohjaus ICF- luokituksessa (ks. Sosiaali- ja terveysalan tutkimus- ja kehittämis-
keskus 2013, 57; Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2017b, viitattu 22.09.2018) 
 
Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin verkkosivuston mukaan toiminnanohjauksen ja tarkkaa-
vuuden käsitteet ovat päällekkäisiä käsitteitä (Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri, viitattu 
22.09.2018). ICF- luokituksessa nämä toiminnot ovat kuitenkin erillään toisistaan samoin kuin toi-
minnanohjaukseen osallistuvan työmuistin käsitekin, joskaan työmuisti-termiä ei ole käytetty vuo-
den 2004 ICF- luokituksessa, vaan muistitoiminnot on luokiteltu lyhytkestoiseen (b1440) ja pitkä-
kestoiseen muistiin (b1441) sekä mieleen palautumiseen (b1442) (Sosiaali- ja terveysalan tutki-
mus- ja kehittämiskeskus 2013, 53-54). Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen vuonna 2017 päivite-
tyssä ICF-luokituksen versiossa on kuitenkin lisätty myös työmuisti (b1443) erilliseksi luokakseen 
Erityiset, varsinkin aivojen otsalohkoista riippuvaiset mielen-
toiminnot, joihin perustuu monimutkainen tavoitekeskeinen 
käyttäytyminen, kuten päätöksenteko, käsitteellinen ajattelu, 
suunnittelu ja suunnitelmien toimeenpano, henkinen jousta-
vuus ja päätöksenteko siitä, mikä on asianmukaista käyttäy-
tymistä missäkin tilanteessa, näitä toimintoja kutsutaan 
usein yhteisnimellä eksekutiiviset toiminnot, joilla tarkoite-
taan yleensä toimintaa ohjaavia toimintoja. 
 
• Käsitteellistyminen (b1640) 
• Järjestely ja suunnittelu (b1641) 
• Ajan hallinta (b1642) 
• Kognitiivinen joustavuus (b1643) 
• Oivalluskyky (b1644)  
• Arvostelukyky (b1645)  
• Ongelmanratkaisu (b1646)  
 
MIELENTOIMINNOT
ERITYISET 
MIELENTOIMINNOT 
(b140-189)
KORKEATASOISET 
KOGNITIIVISET 
TOIMINNOT      
(b164)
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ja se on määritelty ”mielentoiminnoiksi, joihin perustuu sekä lyhytkestoisesta että pitkäkestoisesta 
muistista mieleen palautettujen tietojen vertailu ja käsittely” (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 
2017b, viitattu 22.09.2018).  
 
3.3 Toiminnanohjaus neuroanatomian näkökulmasta 
Anatomisesti toiminnanohjaus paikantuu aivojen otsalohkon etuosaan ja tälle alueelle kohdistu-
vat vauriot ovat havaittavissa muistin, keskittymisen ja tarkkaavuuden häiriöinä kognitiivisten toi-
mintojen heikentyessä ja voivat näkyä toiminnassa saman asian toistamisena, juuttumisena eli per-
severaationa, impulsiivisina tekoina, ongelmanratkaisun hajanaisuutena, aloitekyvyttömyytenä, hi-
tautena sekä ajattelun juuttumisena eli adynamiana (Hokkanen ym. 2006, 131, 139). Otsalohko 
kehittyy muita aivojen osia hitaammin sekä rakenteellisesti että toiminnallisesti ja etuotsalohkon 
alue kehittyy otsalohkon alueista viimeisimpänä myöhemmin nuoruusiässä aivojen harmaan ai-
neen määrän vähentyessä. Tästä syystä toiminnanohjauksen mahdollistavat keskushermoston 
alueet ovat pitkään alttiina ympäristön vaikutteille. (Närhi & Korhonen 2006, 262, 266.) Esimerkiksi 
tarkkaavuuteen, motoriseen ja sensoriseen prosessointiin sekä puheen ja kielen kehitykseen liitty-
vät aivoalueet kehittyvät jo aikaisemmin (Best & Miller 2010, 1643; Närhi & Korhonen 2006, 262). 
 
Aiemmin toiminnanohjauksen yhteydessä on käytetty englannin kielessä termiä “frontal lobe func-
tion” (Baddeley 1996, 6), mutta lisääntyneen tutkimustiedon valossa on havaittu, että useat muut-
kin aivoalueet etuotsalohkon ulkopuolelta ovat osallisina toiminnanohjauksen prosesseihin (Bad-
deley 1996, 6; Hughes 2013, 429; Elliot 2003, 51; Godefroy 2003, 1; Hildebrandt 2017, 168). Bad-
deley (1996) toteaa, että jos toiminnanohjauksen määritelmän kriteerinä olisi ainoastaan sen ana-
tominen sijainti, tämä saattaisi sulkea pois toiminnanohjauksen kannalta keskeisiä prosesseja, 
jotka eivät sijaitse etuotsalohkon alueella. Tästä syystä englannin kielessä anatomiseen sijaintiin 
viittaavan määritelmän ”frontal syndrome” sijaan suositaan toiminnallisempaa käsitettä “dysexecu-
tive syndrome”. (Baddeley 1996, 7.) Pelkän anatomisen sijainnin perusteella tapahtuvassa toimin-
nanohjauksen määrittelemisessä on se vaara, että käsitettä yksinkertaistetaan liikaa jättäen sen 
monitahoisen luonteen huomiotta. Etuotsalohkon vammojen lisäksi myös vauriot syvemmissä 
aivojen rakenteissa kuten talamuksessa tai striatumissa eli aivojuoviossa voivat aiheuttaa toimin-
nanohjauksen häiriöitä (Godefroy 2003, 1). Nykyisen näkemyksen mukaan toiminnanohjaukseen 
vaikuttavat dynaamiset ja joustavat verkostot, joita voidaan luonnehtia toiminnallisen integraation 
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ja tehokkaan kytkeytymisen tarkastelun avulla (Elliot 2003, 49). Närhi ja Korhonen (2006) luonneh-
tivat otsalohkon roolia toiminnanohjauksessa seuraavasti: ” – sitä voisi verrata orkesterinjohtajaan, 
jonka onnistuminen on riippuvainen soittajien taidoista, eli aivojen muiden osien kehityksestä, toi-
mintavalmiudesta ja yhteistyöstä.” (Närhi & Korhonen 2006, 262.)  
 
3.4 Toiminnanohjauksen kehittyminen 
Ihmisen kognitiivista kehitystä voidaan tarkastella kehityspsykologian näkökulmasta, jonka teorioi-
hin on ollut paljon vaikutusta Piagetin kognitiivisen psykologian tutkimustyöllä. Piagetin kognitiivi-
sen kehityksen teorian mukaan ihmisen ajattelu kehittyy vaiheittain ja näitä vaiheita ovat sensomo-
torinen vaihe (0-2v.), esioperationaalinen vaihe (2-6/7v.), konkreettisten operaatioiden vaihe (6/7-
12v.) sekä muodollisten operaatioiden vaihe (12-16v.) (Case-Smith 2015, 66). Kehitysvaiheesta 
toiseen siirtyminen ei käytännössä ole niin selkeää kuin mitä Piagetin teoria antaa olettaa eivätkä 
vaiheiden sisäiset osa-alueet kehity aina samassa tahdissa. Tämä näkemys on tarjonnut pohjan 
kasvatustieteellisille teorioille lapsen kokonaisvaltaisesta kehityksestä, mutta se ei anna riittävästi 
spesifistä tietoa yksinomaan toiminnanohjauksen kehityksestä. Teoriaa on yleisesti kritisoitu siitä, 
että siinä ei huomioida kulttuurin, yhteiskunnan ja teknologian vaikutusta lapsen kehitykseen 
(Case-Smith 2015, 66).  
 
Kyseinen Piagetin teoria ei myöskään tarjoa tietoa tunteiden kehittymisestä eikä johdonmukaista 
selitystä yksilöllisille eroavaisuuksille, kun taas psykologit ja toimintaterapian tutkijat pitävät yksilö-
kohtaista vaihtelevuutta tärkeänä (Case-Smith 2015, 66). Toiminnanohjauksen kehittymiseen lä-
hestymistavan tarjoaa Bestin ja Millerin (2010) tutkimuskatsaus, joka tuo esiin tutkimustietoon pe-
rustuvia näkemyksiä toiminnanohjauksen kehitystä pohdittaessa. He tarkastelevat tutkimuskat-
sauksessaan toiminnanohjauksen lapsuuden ja nuoruuden aikaisen rakentumisen teoreettisia ja 
metodologisia kysymyksiä kehityksellisestä näkökulmasta. Tarjolla on vain vähän tietoa etenkin 
siitä, miten lapset siirtyvät eri toiminnanohjauksen kehityksen tasolta seuraavalle 5. ikävuoden jäl-
keen, sillä useammat toiminnanohjaukseen liittyvät tutkimuskatsaukset keskittyvät alle kouluikäisiin 
lapsiin. Bestin ja Millerin katsauksessa tarkasteltujen tutkimuksien ikäjakaumat ovat laajempia, 
koska he ovat asettaneet artikkelinsa tavoitteeksi koota toiminnanohjauksen kehityksestä sellaisen 
kuvauksen, joka eroaa aiemmin julkaistuista toiminnanohjauksen katsauksista. (Best & Miller 2010, 
1641.)  
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Kuviossa 6 on tuotu lyhyesti esille perustavanlaatuisia virstanpylväitä toiminnanohjauksen kehitty-
misessä. Useimmat toiminnanohjauksen kehittymistä selittävät teoriat korostavat Bestin ja Millerin 
(2010) mukaan hermoverkostojen muutosten roolia. Rakenteellisten muutosten merkitystä toimin-
nanohjauksen kehittymiselle määriteltäessä on havaittu, että muutokset aivojen rakenteissa ovat 
yhteydessä tehtävästä suoriutumisen muutoksien kanssa (Best & Miller 2010). Myös Närhen ja 
Korhosen (2006) kognitiivisen neurotieteen oppikirja kuvaa toiminnanohjauksen kehitystä keskus-
hermoston kehittymisen näkökulmasta. Muutokset keskushermostossa ovat sekä progressiivisia 
että regressiivisiä: Aivoissa syntyy uusia synapseja eli hermoliitoksia ja vanhoja tarpeettomia yh-
teyksiä eliminoituu pois, jotta hermoverkosto toimisi mahdollisimman tehokkaasti ihmisen toimin-
nasta suoriutumisen kannalta. (Närhi & Korhonen 2006, 262.) Progressiivisia ja regressiivisiä muu-
toksia esiintyy aivojen rakenteissa samanaikaisesti ja niitä ohjaavat osittain lapsen kokemukset 
(Best & Miller 2010, 1643). Toiminnanohjauksen kehittyminen mahdollistaa lapsen entistä tehok-
kaamman suoriutumisen kognitiivisesti vaativista tehtävistä. Tämän kehityksen takana on keskus-
hermoston toiminnan nopeutuminen sekä sen toimintaan vaikuttavien osien alueellinen rajautumi-
nen ja osittain tarvittavan aivojen aktiviteetin pieneneminen. (Närhi & Korhonen 2006, 262.) Tästä 
aivotoiminnan muuttumisesta kehityksen myötä vauvaikäisestä aikuisuuteen on saatu todisteita 
neurotieteessä aivosähkökäyrätutkimusten (EEG) avulla. Tämän aivotoiminnan lokalisoitumi-
sen eli laaja-alaisesta aktivaatiosta paikalliseen aktivaatioon siirtymisen on havaittu jatkuvan kes-
kilapsuudesta aina aikuisuuteen saakka. (Best & Miller 2010, 1643-1653.) Myös Närhi ja Korhonen 
(2006) kirjoittavat samasta aktiivisuuden fokusoitumisesta suppeammille aivoalueille lapsen iän li-
sääntyessä (Närhi & Korhonen 2006, 263).  
 
Kognitiivisten ja neurofysiologisten arviointien perusteella kyky toiminnanohjaukseen vahvistuu 
merkittävästi koko lapsuuden ja nuoruuden aikana, vaikka sen perusta kehittyy jo ensimmäisten 
elinvuosien aikana (Best & Miller 2010, 1641). Toiminnanohjauksen osa-alueiden kehittymistä on 
tutkittu erilaisten testien avulla ja vertailemalla eri-ikäisten lasten suoriutumista niissä, jotta voitai-
siin arvioida ja päätellä milloin jokin tietty taito opitaan (Närhi & Korhonen 2006, 264-265; ks. Best 
& Miller 2010). On ollut kuitenkin mahdotonta löytää täysin selkeää ajoittumista jollekin tietyn toi-
minnanohjaukseen liittyvän taidon oppimiselle, sillä siihen vaikuttavat kehittymisen arviointiin käy-
tetyt tehtävät. Toiminnanohjauksen osa-alueet kehittyvät hyvinkin pyrähdyksittäin, jolloin lapsi 
omaksuu taitoja nopeasti muutamassa kuukaudessa ja hänen toimintansa muuttuu täydellisestä 
kyvyttömyydestä täydelliseen tehtävästä suoriutumiseen. Toiminnanohjauksen kehittymisessä ta-
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pahtuu nopeaa edistymistä ennen kouluikää ja varhaisimpina kouluvuosina, mutta monimutkaisem-
mat toiminnanohjauksen osat eivät kehity valmiiksi ennen nuoruuden tai varhaisen aikuisuuden 
ikäkautta. Toiminnanohjauksen eri osien kehityskaari siis vaihtelee ja kyvyt saattavat jopa taan-
tua tiettyjen ikäkausien tuomien muiden kehityshaasteiden yhteydessä. (ks. Best & Miller 2010, 
1648). Neurologisen iän tuoman kypsymisen lisäksi toiminnanohjauksen osa-alueiden kehittymi-
seen epäillään edistäviksi tekijöiksi myös intensiivistä liikunnallista aktiviteettia, kieltä, kaksikieli-
syyttä, äidin koulutusta, vanhemmuutta, mielen teorian kehittymistä sekä esimerkiksi koulumaail-
man kulttuurisia arvoja (Best & Miller 2010, 1641, 1656). 
 
 
KUVIO 6. Toiminnanohjauksen kehityksen pääpiirteet (ks. Best & Miller 2010; Närhi &Korhonen 
2006) 
 
Miyaken ym. (2000) tutkimuksessa eroteltujen toiminnanohjauksen perustana olevien osatekijöi-
den kautta. Näitä toiminnanohjauksen osatekijöitä ovat inhibitio, työmuisti ja siirtyminen. (Best 
& Miller 2010, 1642.) Miyaken ym. (2000) tutkimuksessa inhibitiolla (inhibition) tarkoitetaan voimak-
kaiden reaktioiden estämistä, siirtyminen (shifting) taas viittaa kykyyn vastata tavoitteiden muuttu-
miseen tai ympäristöstä tehtyihin havaintoihin siirtymällä eri mielentoimintojen, tehtävien sekä 
sääntöjen välillä (Miyake, Friedman, Emerson, Witzki, Howerter & Wager 2000; Best & Miller 2010, 
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1650). Kolmas Miyaken ym. (2000) tutkimuksessa esiin nostetuista toiminnanohjauksen osateki-
jöistä on informaation päivittäminen ja monitorointi eli työmuisti (information updating and monito-
ring, working memory). Best ja Miller perustelevat tämän Miyaken integraatiomallin sopivuutta toi-
minnanohjauksen kehityksen tutkimisen viitekehykseksi eri tutkimuksien avulla, jotka antavat viit-
teitä myös siitä, että näiden kolmen toiminnanohjauksen osatekijän yhteys sekä riippumattomuus 
toisiinsa voi muuttua kehityksen myötä. (Best & Miller 2010, 1642-1652.) Myös Närhen ja Korhosen 
(2006, 263) mukaan inhibitio ja työmuisti ovat toiminnanohjauksen perustekijöistä keskeisimpiä tut-
kimuskohteita, sillä kyseisten osa-alueiden kehitys on sujuvan toiminnanohjauksen edellytyksenä. 
Toiminnanohjauksen osatekijöiden tutkimista vaikeuttaa kuitenkin se, että työmuistin, inhibition ja 
siirtymisen prosesseja on vaikea erottaa täysin toisistaan (Best & Miller 2010, 1652-1653). Tutki-
muksissa näiden osatekijöiden kehityskuluissa on huomattu joitain eroavaisuuksia. Eroavaisuuk-
sien syynä voi olla hermoston kehittymisen alueelliset erot. Myös metakognition kehittyminen voi 
muuttaa tehtävästä suoriutumista laadullisesti, kun lapsi oppii tekemiensä virheiden kautta käyttä-
mään tehtävässä palautetta lähestymistapansa vaihtamiseen. (Best & Miller 2010, 1652-1653.) 
Hän siis mukauttaa toimintaansa samojen virheiden välttämiseksi tulevaisuudessa.  
 
Inhibition kehittymisen suurin harppaus näyttää ajoittuvan aikaan ennen kouluikää. Inhibitio jatkaa 
kehittymistään erityisesti 5-8 vuoden iässä ja kehitystä tapahtuu aina aikuisuuteen saakka, joskin 
vähemmän dramaattisena 3-5 ikävuoden kehitykseen verrattuna. Inhibition kehittymisen edistymi-
sessä ei ole myöhemmässä vaiheessa kuitenkaan kyse perustavanlaatuisista muutoksista kogniti-
ossa, vaan määrällisistä täsmällisyyden (accuracy) parannuksista, minkä arvellaan johtuvan tehok-
kaammasta hallitsevien reaktioiden hylkäämisestä. Tämä inhibition varhainen ja nopea kehittymi-
nen saattaa tukea suunnittelun ja siirtymisen myöhempään tapahtuvaa kehitystä. Lapsella voidaan 
havaita merkkejä sekä yksinkertaista että monitahoista inhibitiota vaativista tehtävistä suoriutumi-
sesta neljän vuoden iässä, vaikkakin kyky on vielä epäkypsä ja herkkä tehtävän vaatimuksille. Yk-
sinkertaisella inhibitiolla tarkoitetaan reaktioiden estämistä ja tämä vaatii vain vähän työmuistia. 
Monitahoiseen inhibitioon kuuluu taas reaktion estämisen lisäksi myös vaihtoehtoinen reaktio ja 
tässä myös työmuistin rooli on huomattavasti suurempi. (Best & Miller 2010, 1643-1647.) 
 
Lapsi kehittää ennen kouluikää kykyään muodostaa sääntöjä. Inhibitiolle on kriittistä sääntöjen 
integrointikyky. 3-4-vuotiaiden on eräässä tutkimuksessa todettu suoriutuvan sellaisesta tehtä-
västä, jossa inhibition ja työmuistin vaatimukset ovat matalia eikä tehtävään liittyvissä säännöissä 
ole päällekkäisyyttä. Tätä monimutkaisemmat sääntöjen integraatiokykyä edellyttämät tehtävät 
vaativat lapsen hierarkkisesti rakentuvalta sääntöjärjestelmältä moninaisuutta ja tällaiset tehtävät 
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ovat tutkimuksessa osoittautuneet haastaviksi vielä 5-6-vuotiailla. Tutkimuksien pohjalta näyttää 
siltä, että kouluikäiset lapset voivat saattaa onnistuneesti loppuun reaktion inhibitiota vaativia teh-
täviä, joissa edellytetään samanaikaisesti työmuistia. Näitä tehtäviä tehdessään kouluikäisten ai-
vojen aktivaatio on kuitenkin laajempaa kuin myöhemmissä ikävaiheissa ja tällöin inhibitio ei ole 
vielä tehokkaimmillaan. (Best & Miller 2010, 1643-1647.) Inhibition kehittymistä neurotieteellisten 
tutkimusmenetelmien valossa tarkastellessa aivoissa tapahtuu tarvittavan aktivaation intensiteetin 
vähentymistä (Närhi & Korhonen 2006, 263-264; Best & Miller 2010, 1649-1650). 
 
Työmuistin kehittyminen vaatii kykyä ylläpitää ja käsitellä informaatiota lyhyen ajan ilman riippu-
vaisuutta ulkoisista avuista tai vihjeistä. Työmuistin kehityksen edistysaskeleet vaikuttavat tutki-
musten mukaan tapahtuvan ennen kouluikää ja sekä yksinkertaisilla että monimutkaisilla työmuis-
titehtävillä on samanlaiset kehityskaaret. Tutkimusten perusteella vaikuttaa siltä, työmuistin kehitys 
on lineaarista jatkuen aikuisuuteen saakka etenkin sellaisia tehtäviä varten, jotka vaativat useam-
man kohteen ylläpitämistä ja käsittelyä. (Best & Miller 2010, 1648-1653.) Työmuistin kehitystä tut-
kiessa on havaittu, että aivojen aktivoitumisen määrä lisääntyy iän karttuessa (Närhi & Korhonen 
2006, 263-264; Best & Miller 2010, 1649-1650). Tämä on siis päinvastoin kuin inhibition kehityk-
sessä. Tätä eroa inhibition ja työmuistin kehittymisen välillä on selitetty sillä, että inhibitioon liittyvät 
toiminnat automatisoituvat kehityksen myötä, kun taas työmuistiin ei (Närhi & Korhonen 2006, 263-
264). 
 
Siirtyminen edellyttää inhibition ja työmuistin prosesseja toimiakseen. Tutkimustiedon valossa 
näyttäisi siltä, että ennen kouluikää siirtymisen kyky on vähiten kehittynyt työmuistiin ja inhibitioon 
verrattuna. Kyky estää aiemmin aktivoituneita mielentoimintoja on tärkeää siirtymisen kyvyn kan-
nalta. Jatkuva aikaisempaan mielentoimintoon perustuvan reagoinnin toistaminen voi olla merkki 
siirtymisen epäonnistumisesta. Siirtymisen kykyä vaativat tehtävät ovat riippuvaisia kahden tai use-
amman mielentoiminnon välillä, joista jokainen toiminto voi sisältää useampia sääntöjä. Siirtymisen 
tehtävät edellyttävät myös työmuistia vaatien mielentoiminnon ylläpitoa ja palautteeseen perustu-
vaa päivittämistä. (Best & Miller 2010, 1650-1652.) 
 
Siirtymistä edistää kyky yleistää sääntöjä uuteen toimintaan. 3-4-vuotiaat voivat siirtyä onnistu-
neesti kahden yksinkertaisen reaktiotoiminon välillä, joissa säännöt on sijoitettu kertomukselliseen 
kontekstiin tai kun vaatimukset inhibitiokyvylle ovat vähäisempiä. Siirtymisen tarkkuus ja tehokkuus 
kehittyy aikuisikään saakka. Tämän mahdollistaa ilmeisesti metakognition kehittyminen, sillä teh-
tävästä suoriutumisen varmistamiseksi pystyy kehittelemään strategioita kuten hidastamaan 
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omaa reagointia tarvittaessa. 8-18-vuotiaita tutkittaessa on saatu tukea sille oletukselle, että kun 
toiminnan palautteen huomioiminen kasvaa iän karttuessa, sitä kyetään paremmin käyttämään 
omien reaktioiden muuttamiseksi. Koska täysin kehittynyt siirtymisen kyky edellyttää useamman 
kognitiivisen prosessin toimintaa, aivojen aktivaatio sijoittuu tarkan lokalisoitumisen sijaan useam-
malle etuotsalohkon alueelle inhibitio- tai työmuistitehtävien aikaiseen aktivaatioon verrattuna. 
(Best & Miller 2010, 1650-1652.) 
 
3.5 Toimintalähtöisyys toimintakyvyn arvioinnissa 
Toimintaterapeutin tehtävänä on mahdollistaa asiakkaalleen toimintaan osallistuminen toimintaky-
vyn haasteista huolimatta. ICF:n määritelmän mukaan toimintakyky koostuu ruumiin/kehon toimin-
noista ja ruumiin rakenteista sekä suorituksista ja osallistumisesta. Osallistuminen tarkoittaa sitä, 
että on osallisessa roolissa elämänsä eri tilanteisissa. Suoritus on yksittäisen henkilön tehtävän tai 
toiminnan toteuttaminen. (World Health Organization 2007.) Lasten ja nuorten kohdalla huomioi-
daan se, että häiriö ruumiin tai kehon toiminnoissa ja rakenteissa, suorituksissa tai osallistumisessa 
voi esiintyä toimintojen viivästymisenä tai viiveenä kehityksen aikana (World Health Organization 
2007, 45, 107, 129). ICF:n mukaan toimintakyky ja toimintarajoitteet ovat moniulotteinen, vuorovai-
kutuksellinen ja dynaaminen tila, joka koostuu terveydentilan, sekä yksilön että ympäristötekijöiden 
yhteisvaikutuksesta (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2016, viitattu 25.9.2018). Kyky toimia on yk-
silön ominaisuuden lisäksi myös siitä ympäristöstä riippuvaa, jossa toiminta tapahtuu sekä niiden 
tehtävien tuttuudesta ja haasteellisuudesta, joita henkilö tekee (Fischer 2014, 6-7). 
 
Toimintaterapeutti kerää laaja-alaisesti tietoa lapsen elämäntilanteesta, toiminnallisuudesta, moti-
vaatiosta ja muutostarpeista (Savolainen & Aralinna 2017, 13-14, viitattu 10.12.2018). Asiakkaan 
tiedot ja taustan huomioiden toimintaterapeutti arvioi asiakkaan toimintakykyä arjen eri toimin-
noissa (O’Brien & Hussey 2018, 127; Suomen toimintaterapeuttiliitto Ry 2014, 8, viitattu 25.9.2018). 
Arvioidessaan arjen toiminnoista suoriutumista toimintaterapeutin huomion kohteena on yksilön, 
ympäristön ja toiminnan välinen vuorovaikutus, eli se, miten nämä kolme elementtiä vaikuttavat 
toisiinsa (Suomen toimintaterapeuttiliitto Ry 2014, 8, viitattu 25.9.2018; ks. Law, Cooper, Strong, 
Stewart, Rigby & Letts 1996 [PEO-malli]). Toimintakyvyn arvioinnin lähtökohtana on tietoisuus siitä, 
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että toimintaterapeutti ja asiakas toimivat tasavertaisessa ja luottamuksellisessa yhteistyösuh-
teessa. He päättävät asioista yhdessä ja heidän molempien perusoikeuksia tulee kunnioittaa. (Suo-
men Toimintaterapeuttiliitto Ry 2014, 16, viitattu 16.3.2019.) 
Lasten toimintakyvyn arvioinnissa otetaan huomioon lapsen toiminnallinen profiili, joka koostuu 
hänen arvoistaan, uskomuksistaan, henkisyydestään, kehon toiminnoistaan sekä motorisista ja 
kognitiivisista valmiuksistaan ja kyvyistään. Lisäksi on huomioitava, että jokainen lapsi reagoi eri 
tavoin toimintaympäristönsä vaikutuksiin. (Mulligan 2017, 107-109.) Tästä syystä on tärkeää arvi-
oida myös ne ympäristöt, joissa lapsi oppii, kehittyy, leikkii ja toimii vuorovaikutuksessa toisten ih-
misten kanssa (Case-Smith, Richardson & Schulz-Krohn 2005, 5-8). On todettu, että kaikki nämä 
tekijät ovat vahvasti yhteydessä lapsen kykyyn toimia, ja nämä tekijät huomioimalla erotetaan juuri 
toimintaterapian toimintakyvyn arviointi, muiden tieteenalojen ammattilaisten tekemistä arvioista 
(Mulligan 2017, 107-109). 
Lapsilla toiminta (occupation) ja tekeminen (doing) mahdollistavat taitojen kehittymisen, persoonan 
muodostumisen ja oman identiteetin kehittymisen. Toiminnat liittyvät rooleihin ja kehittyvät läpi 
elämän. Lapsen kasvaessa hän tulee asteittain koko ajan enemmän itsenäisemmäksi ja on enem-
män vastuussa siitä, miten hän käyttää aikansa ja mihin toimintoihin hän osallistuu. Lapseen liitty-
vät tekijät, ympäristö sekä toiminnan vaatimukset ja suoriutumiseen vaadittavat taidot ja valmiu-
det vaikuttavat lapsen kykyyn osallistua eri toimintoihin, sillä nämä kaikki ovat dynaamisessa vuo-
rovaikutuksessa keskenään. (Shepherd 2015, 416-417.) Lapsuudessa leikki on yksi merkittävim-
mistä toimintakokonaisuuksista, jonka kautta lapsi oppii erilaisia taitoja. Myöhemmin myös itsestä 
huolehtimisen toiminnot korostuvat, kun itsenäisyys niistä suoriutumisessa kasvaa vähitellen aikui-
selta saatavan avun tarpeen vähentyessä. 7. ikävuoden kynnyksellä koulunkäynnistä tulee lapsen 
elämässä uusi toimintakokonaisuus, jonka toiminnoista suoriutuminen edellyttää uudenlaisten tai-
tojen oppimista ja omaksumista. (ks. Mui Lim & Jones 2017, 116-117.)  
 
Päivittäiset toiminnot (activities of daily living, ADL) sisältävät tärkeitä toimintoja, joita lapset op-
pivat varttuessaan. Näihin ADL- toimintoihin sisältyy itsestä huolehtimisen toimintoja, joita ovat esi-
merkiksi omasta hygieniasta huolehtiminen, syöminen ja pukeutuminen. Lapset kykenevät kehityk-
sen myötä toteuttamaan ADL- toimintoja sosiaalisesti asiaankuuluvilla tavoilla ja tämä mahdollistaa 
heidän sitoutumisensa muihin toimintoihin perheessä ja yhteisössä. Nämä muut toiminnat liittyvät 
kouluun, leikkiin ja vapaa-aikaan, lepoon ja uneen, sosiaaliseen osallistumiseen ja välineellisiin 
päivittäisiin toimintoihin (instrumental activities of daily living, IADL). IADL- toiminnoilla tarkoite-
taan monimutkaisempia päivittäisiä toimintoja, joita lapset oppivat sitä mukaan, kun saavuttavat 
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nuoruusiän ja alkavat osallistumaan yhteisöön itsenäisemmin. IADL- toimintoja ovat esimerkiksi 
toisista huolehtiminen, lemmikkien hoitaminen, kaupassa käynti, ruoanlaitto, kodinhoito sekä raha-
asioista huolehtiminen. (Dunn & Loukas 2015, 461.) Jos lapsella on haasteita tai mitä nuorempi 
hän ikänsä puolesta on, hän tarvitsee ulkopuolista tukea toimintojen toteuttamiseen. Usein van-
hemmat luovat rutiinit ADL- toiminnoille, kuten peseytymiselle, syömiselle ja pukeutumiselle. Li-
säksi lepo ja uni vaikuttavat lapsen toimintakykyyn suoriutua ADL- toiminnoista. (Shepherd 2015, 
416.) Terveellisten tapojen ja rutiinien kehittäminen ADL- toimintoja varten voi edistää lapsen ko-
konaisvaltaista terveyttä ja elämänlaatua (Shepherd 2015, 455).  
Lasten kohdalla toimintakyvyn arvioinnissa on hyvä noudattaa ylhäältä alaspäin suuntautuvaa Top 
Down -nimelläkin tunnettua, toimintalähtöistä lähestymistapaa (Mulligan 2013, 107-109). Kyseisen 
lähestymistavan mukaan toimintaterapeutti keskittyy kehittämiskohteiden sijaan asiakkaaseen ko-
konaisuutena, hänen voimavaroihinsa, sekä hänelle merkityksellisiin toimintoihin, jotka voisivat 
edesauttaa kuntoutumista (Fisher 2009, 6-7). Käyttäessään toimintalähtöistä lähestymistapaa toi-
mintaterapeutti aloittaa arvioinnin pyrkimällä ymmärtämään, miten lapsi osallistuu päivittäisiin ja 
rutiininomaisiin toimintoihin. Tämän jälkeen voidaan arvioida esimerkiksi motoriset, prosessi- ja 
vuorovaikutustaidot sekä rajoitteet, jotka vaikuttavat lapsen suoriutumiseen. Taitojen ja rajoitteiden 
arvioinnin jälkeen toimintaterapeutti arvioi asiakkaan kehon toimintoihin sekä häiriöihin ja vammoi-
hin liittyvät tekijät, jotka voivat olla yhteydessä rajoituksiin. (Case-Smith, Richardson & Schulz-
Krohn 2005, 5-8.) Tämän lähestymistavan vastakohtana voidaan pitää nk. ”Bottom Up”- lähesty-
mistapaa, joka on enemmän valmiuslähtöinen ja keskittyy kokonaiskuvan sijaan suoraan niihin tiet-
tyihin toimintakyvyn osa-alueisiin, joissa esiintyy haasteita, tarkastelemalla enemmän jo valmiita 
diagnooseja (Brown & Chien 2017, 135). Missiuna, Malloy-Miller ja Mandich (1997) kiteyttävät Bot-
tom Up- lähestymistavan keskittyvän taidoissa ilmenevien häiriöiden korjaamiseen, joka mahdol-
listaa taitojen paranemisen (Rodger ym. 2017, 25). 
Lasten toimintakyvyn arvioinnissa on erityisen tärkeää ottaa huomioon lapsen lisäksi myös lapsen 
huoltaja, lastenhoitajat, opettajat tai muut lapsen kasvattamiseen liittyvät henkilöt (Mulligan 2014, 
43-46).  Kun toimintakyvyn arviointi toteutetaan perhekeskeisesti, eli huomioimalla myös asiak-
kaan läheisten näkemykset, terapialla voidaan vastata yksilöllisiin tarpeisiin ja näin osoittaa yhteyttä 
päivittäiseen elämään (Suomen Toimintaterapeuttiliitto Ry 2014, 10, viitattu 25.9.2018). Mulliganin 
mukaan lasten huoltajien ja perheen rooleina on arviointiprosessin aikana olla haastateltava tai 
tiedonantaja, avustaa sekä lasta että terapeuttia arvioinnissa, osallistua tarjoamalla tietoa perheen 
toiminnasta ja sen sisäisestä vuorovaikutuksesta sekä tehdä yhteistyötä tiedon jakamisessa, on-
gelmanratkaisussa ja päätöksenteossa (Mulligan 2014, 88).  
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Toimintakyvyn arvioinnissa on tarpeen käyttää toinen toistaan täydentäviä ja tukevia menetelmiä. 
Toimintaterapeutti tarkastelee erityisesti asiakkaan osallistumista ja kokemusta toimintaan. Me-
netelmää valittaessa terapeutilla tulee olla asiantuntemusta menetelmän soveltuvuudesta asiak-
kaan nykytilanteen kuvaamiseen, toimintakyvyn ennustamiseen tai muutoksen tunnistamiseen. 
(Suomen Toimintaterapeuttiliitto Ry 2014, 14–15, viitattu 25.9.2018.) Arvioinnin toteutuskeinoja 
ovat haastattelu, havainnointi, testit ja itsearviointi. Arvioinnin tulokset antavat terapeutille tietoa 
siitä, mikä asiakkaan toiminnassa on haasteellista, ja syitä tähän. (Hocking 2010, 81.) Voimavara-
lähtöisestä näkökulmasta tarkasteltaessa myös asiakkaan vahvuudet tulevat arvioinnin kautta 
esille (ks. Fisher & Jones 2013, 7). Arviointi antaa tietoa siitä, mitä asiakas haluaisi pystyä teke-
mään eli mitkä ovat hänen tavoitteensa, ja mikä mahdollistaisi nämä asiat hänelle (Hocking 2010, 
81). Arvioinnilla voidaan tunnistaa ensisijainen tarve interventiolle. Sen tuloksilla luodaan tavoitteet 
ja suunnitelma käytettävistä strategioista sekä tarkastellaan edistymistä, huomioiden jatkuvasti am-
matillisen ja eettisen harkintakyvyn. (Hocking 2010, 81.)  
Suomalaisen toimintaterapian hyvien arviointikäytäntöjen mukaan toimintakyvyn arviointi toiminta-
terapiassa on monimuotoinen prosessi, joka pohjautuu parhaaseen saatavilla olevaan tietoon. Toi-
mintaterapeutilla on velvollisuus etsiä ja käyttää eri lähteitä sekä tutkimustietoa ymmärtääkseen 
paremmin asiakkaan tilannetta tai selvittääkseen arviointimenetelmien ominaisuuksia. (Suomen 
Toimintaterapeuttiliitto Ry 2014, 5-7, viitattu 16.3.2019.) Ammattilaisten yhtenäiset, näyttöön pe-
rustuvat lähtökohdat ja käytännöt nostavat työn laatua ja säästävät sekä työntekijän että asiak-
kaan aikaa. Asiakas on oikeutettu laadukkaisiin kuntoutuspalveluihin, ja toimintaterapeutti on vel-
vollinen kuvaamaan ja perustelemaan arvioinnin pohjalta tekemänsä ratkaisut niin asiakkaalle kuin 
muille kuntoutumisessa mukana oleville tahoille. Huolellinen ja oikeudenmukainen arviointiprosessi 
on suunnitelmallisen ja tavoitteellisen toimintaterapian perusta. Se on lähtökohta laajemmalle kun-
toutumissuunnitelmalle ja erilaisten etuuksien hakemiselle, sekä toimintaterapian ja kuntoutumisen 
tuloksellisuuden arvioinnin perusedellytys. (Suomen Toimintaterapeuttiliitto Ry 2014, 5-7, viitattu 
16.3.2019.) Toimintaterapianimikkeistössä kerrotaan arvioinnista seuraavasti: 
 
Arvioinnin päätteeksi toimintaterapeutti ja asiakas laativat yhdessä suunnitelman toimin-
nallisuuden ja elämänlaadun parantamiseksi. Arvioinnin avulla toimintaterapia kohdenne-
taan asiakkaan tarpeisiin ja arvioidaan sen vaikuttavuutta. Muutoksen saavuttamiseksi 
asetetaan tavoitteet, päämäärät ja aikataulu. Suunnitelmassa yhdistyvät asiakkaan oman 
elämän asiantuntijuus, toimintaterapeutin käytännöllinen ja tieteellinen osaaminen, näyt-
töön perustuva tieto, lait sekä yleiset sopimukset ja normit. (Savolainen & Aralinna 2017, 
13, viitattu 10.12.2018.)  
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Toimintakyvyn arviointia ohjaavat alan eri viitekehykset, mallit ja lähestymistavat, joista toimin-
taterapeutin on suositeltavaa valita asiakkaan tilanteeseen sopiva, kulttuurisesti relevantti ja kat-
tava viitekehys (Rodger & Kennedy-Behr 2017, 22). Mallien pääasiallisena tehtävänä on jäsentää, 
mistä toimintaterapiassa on kyse sekä rajata ja hahmotella toimintaterapian käytäntöjen ulottuvuus 
tai alue. Mallit ja viitekehykset kuvastavat myös toimintaterapeuttien asiantuntemusta sekä perus-
teellista tietämystä yksilön, ympäristön ja toiminnan vaikutuksesta arjen toiminnoista suoriutumi-
seen ja niihin osallistumiseen. (Rodger ym. 2017, 22.)  
3.6 Toiminnanohjauksen arviointi toimintaterapiassa 
Aiemmassa perinteessä kuntoutus on kohdistunut kognitiivisiin perustoimintoihin, kuten tarkkaa-
vuuteen tai muistiin, jolloin korkeatasoiset kognitiiviset prosessit ovat jääneet huomiotta. Muuta-
mien vuosien aikana lisääntynyt tieto näistä prosesseista on heijastunut myös kuntoutuksen peri-
aatteisiin. Korkeatasoiset kognitiiviset prosessit nähdään välttämättöminä toiminnan ja osallistumi-
sen mahdollistajina ja siitä syystä ne on integroitu toimintaterapian interventiomallien käsitteellisiin 
viitekehyksiin. Korkeatasoiset kognitiiviset toiminnot ovat yhdistyneitä, arkielämän monitahoisissa 
konteksteissa ilmeisiä prosesseja eikä niitä voi täysin ymmärtää tai hoitaa epäluonnollisissa, labo-
ratoriomaisissa olosuhteissa. (Katz & Maeir 2011, 13.)  
 
Koska toimintaterapeutit ovat erikoistuneet ihmisen, toiminnan ja ympäristön väliseen vuorovai-
kutukseen, on heillä ainutlaatuinen pätevyys ja keskeinen rooli tehdä käytännön arviointia ja inter-
ventioita kuntoutuksessa kognitiivisten haasteiden osalta sekä osallistua teoreettisen perustan jat-
kuvaan kehittämiseen (Katz & Maeir 2011, 13). Tämä tarkoittaa suunnitelmallista, tarkoituksenmu-
kaisesti suunnattujen terapeuttisten toimintojen käyttämistä, joka perustuu arviointiin ja ymmärryk-
seen siitä, miten asiakkaan aivojen toimintahäiriöt vaikuttavat tämän käyttäytymiseen (Cicerone, 
Dahlberg, Kalmar, Langenbahn, Malec, Bergquist, Felicetti, Giacino, Harley, Harrington, Herzog, 
Kneipp, Laatsch & Morse 2000, 1596). Toimintaterapiassa keskitytään ihmisen kykyyn osallistua 
arkensa eri rooleihin ja siihen, miten korkeatasoiset kognitiiviset toiminnot sekä niiden häiriöt vai-
kuttavat osallistumiseen. Kognitiivisten proessien häiriöiden on havaittu olevan yhteydessä neuro-
logisiin tiloihin, psykiatrisiin sairauksiin, neurologisiin kehityshäiriöihin, ikääntymiseen ja neuro-
generatiivisiin sairauksiin. (Katz & Maeir 2011, 14.) CKTA:n kehittäjien mukaan kehityspsykologit 
ovat nostaneet esiin lasten toiminnanohjauksen haasteisiin liittyvinä diagnooseina aktiivisuus- ja 
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tarkkaavuushäiriön (ADHD), autismin, epilepsian, traumaattisen aivovaurion sekä sirppisoluane-
mian (Rocke ym. 2008, 528). 
 
Toimintaterapianimikkeistössä ei mainita erikseen toiminnanohjausta taitojen arvioinnin (RT150) 
tai valmiuksien arvioinnin (RT160) yhteydessä, vaan siinä kerrotaan yleisellä tasolla kognitiivisten 
valmiuksien arvioinnista (RT163). Sekä taitojen että valmiuksien arvioinnissa toimintaterapeutti voi 
käyttää arviointivälineenä haastatteluun tai havainnointiin perustuvia strukturoituja ja/tai standar-
doituja menetelmiä. (Savolainen & Aralinna 2017, 17-19, viitattu 10.12.2018.)  
 
Valmiudet ovat sellaisia tekijöitä, jotka mahdollistavat ihmiselle hänen taitojensa käytön. Valmiuk-
sien arvioinnin tarkoituksena on tunnistaa sekä ihmisen vahvuuksia, että toimintaa rajoittavia omi-
naisuuksia. Kognitiivisten valmiuksien arvioinnissa arviointi kohdistuu ihmisen vireystilaan, tie-
toisuuteen, aika-, paikka- ja henkilöorientaatioon, muistitoimintoihin, ongelmanratkaisukykyyn, hah-
mottamiseen, riskinarviointiin, lukujonon ymmärtämiseen, oppimiseen, läsnäoloon, luovuuteen 
sekä mielikuvitukseen (Savolainen & Aralinna 2017, 17-19, viitattu 10.12.2018). Kognitiivisia val-
miuksia käytetään suunnittelemaan, aloittamaan, organisoimaan, hallitsemaan, tarkkailemaan ja 
mukauttamaan toimintojamme päivittäisten toimintojen suorittamiseksi, lisäksi ne antavat meille 
mahdollisuuden tehdä useita asioita yhtäaikaisesti. Nämä edistävät myös lapsen kykyä suoriutua 
toiminnoista, jotka liittyvät kouluympäristöön. Kognitiivisia valmiuksia voidaan arvioida havainnoi-
malla lapsen tehdessä päivittäisiä toimintojaan, esimerkiksi leikin aikana. Tarkastelun kohteena on 
lapsen tietoisuus toiminnastaan tai hänen ympäristöstään: Mihin hän kiinnittää eniten huomiota, 
miten hän tekee päätöksiä ja järjestää toimintaan liittyvät materiaalit, onko leikki loogista ja organi-
soitua? Lisäksi tarkkaillaan sitä, miten lapsi ratkaisee ongelmia, ja tekeekö hän tehtävänsä tehok-
kaalla ja turvallisella tavalla. (Mulligan 2017, 83.) 
 
Toimintaterapiassa toiminnanohjauksen arviointiin käytetään ensisijaisesti toiminnallisia tilan-
teita. Toiminnanohjauksen arviointia on tarpeen toteuttaa strukturoimattomissa tehtävissä ja tilan-
teissa, jotta asiakkaan aloitteellisuutta, suunnittelua ja säätelyä voidaan havainnoida arkielämän 
konteksteissa. (Katz, & Maeir 2011, 25.) Asiakkaan suoritettavaksi tulee valita monivaiheinen teh-
tävä, joka on asiakkaalle uusi, mutta hänen arjessaan keskeinen. Tehtävän haastavuuden taso 
tulee olla sopiva, jotta asiakkaan on mahdollista toteuttaa se. Ylvisackerin ja Szekersin (1989) mu-
kaan tehtävän arvioinnissa tulisi käyttää arviointimenetelmää, jossa henkilö arvioi myös itse omaa 
suoriutumistaan ja jolla saadaan tietoa jokaisen toiminnanohjauksen osatekijän toimivuudesta. (Hil-
debrandt 2017, 173.)  
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Havainnointi (observation) on keskeinen toimintaterapeutin taito (MacKenzie & Westwood 2012) 
ja välttämätön osa terapeuttista prosessia (Corcoran, Baum & Dunn 2017, 75). Se on perustana 
useissa arjen toiminnoista suoriutumista sekä toiminnan turvallisuutta ja ympäristöä arvioivissa me-
netelmissä (MacKenzie & Westwood 2012). Täsmällisen havainnoinnin taustalla on terapeutin te-
kemä toiminnan analyysi: Havainnoidakseen asiakkaan toimintakykyä ja tehdäkseen täsmällisiä 
havaintoja haasteita aiheuttavista tekijöistä toimintaterapeutilla tulee olla tietämys toiminnasta suo-
riutumisen vaatimuksista (performance demands) sekä sen osatekijöistä (performance com-
ponents). Tämä ei sisällä ainoastaan asiakkaan taitojen havainnointia, vaan myös niiden ympäris-
tötekijöiden huomiointia, jotka voivat joko tukea tai hankaloittaa asiakkaan suoriutumista. Lisäksi 
myös kulttuuriset tekijät voivat vaikuttaa siihen, miten asiakas toteuttaa toiminnan. (Maskill & Tem-
pest 2017, 22.) AOTA:n julkaisemassa toimintaterapia-alan käytännön viitekehyksen nimikkeis-
tössä havainnointi tuodaan esille useassa kohdassa arviointiin liittyen (ks. The American Occupa-
tional Therapy Association 2014, 3-17). 
 
CKTA –menetelmässä arviointi toteutetaan havainnoimalla lapsen toimintaa. Toimintaterapeutti 
saa havainnoimalla tietoa lapsen toiminnanohjauksen osa-alueista. Arviointimenetelmänä havain-
nointi on yksi tärkeä osa lapsen toimintakyvyn arviointia, jolla saa usein arvokasta tietoa lapsen 
toimintakyvystä (Mulligan 2017, 231). Havainnoidessaan lasta terapeutti voi arvioida lapsen taitoja 
ja valmiuksia, sekä muita toiminnan aikana esille tulevia asioita, kuten emotionaalisia tekijöitä (Mul-
ligan 2017, 236-238). Havainnoinnin aikana toimintaterapeutti tarkkailee asiakkaan toiminnan jo-
kaista vaihetta, ja suhteuttaa pisteytyksensä ja arviointinsa useiden tekijöiden perusteella, kuten 
sen, kauanko asiakkaalla kuluu aikaa tehtävän tekemiseen ja kuinka paljon sanallisia ja/tai sanat-
tomia ohjeita hän tarvitsee saattaakseen toiminnan loppuun. Tämä mahdollistaa sen, että terapeutti 
voi tehdä arvion tietystä toiminnasta, jota asiakas pystyy tai ei pysty itsenäisesti tekemään. Täten 
havainnoinnin tuloksena voidaan saada täsmällisempi kuvaus asiakkaan vahvuuksista ja haas-
teista. (Gitlin 2001, 165.)  
 
 
  
35 
4 THE CHILDREN’S KITCHEN TASK ASSESSMENT- ARVIOIN-
TIMENETELMÄ 
4.1 CKTA:n kehittämisen taustat ja tavoitteet 
 The Children’s Kitchen Task Assessment eli CKTA on toiminnallinen arviointimenetelmä, jolla ar-
vioidaan 8-12- vuotiaan lapsen toiminnanohjausta. Menetelmä on alun perin kehitetty vuonna 
2007 Yhdysvalloissa Washingtonin yliopistossa toimintaterapia-alan tutkinto-ohjelmassa Kristy 
Rocken, Paige Haysin, Dorothy Edwardsin ja Christine Bergin toimesta. Käännösprosessin eng-
lanninkielisen CKTA:n version materiaalikansioon on merkitty vuosiluvuksi 2013, jolloin Christine 
Berg, Dorothy Edwards ja Allison King ovat tehneet viimeisimmän kehitystyön prosessin CKTA:n 
parissa. Standardoitu CKTA- menetelmä on suunniteltu muiden standardoitujen tehtävästä suoriu-
tumista tarkastelevien havainnointimenetelmien (Kitchen Task Assessment/KTA, Executive Func-
tion Performance Test/EFPT, the Perceive, Recall, Plan and Perform/PRPP, System of Task Ana-
lysis, M-FUN) tavoin ekologiseksi arviointivälineeksi, joka perustuu toimintaterapeutin ammatilli-
seen päättelykykyyn selittääkseen arjen toiminnoista suoriutumisessa havaittujen haasteiden syytä 
(Crepeau, Schell, Gillen & Scaffa 2013, 258-259). Ekologisella (ecological validity) arvioinnilla tar-
koitetaan sitä, että toimintaterapeutti keskittyy asiakkaan toimintakyvyn tarkastelussa ympäristön 
vaikutuksiin ja suunnittelee sellaisen arviointitilanteen, joka on helposti toteutettavissa lapselle 
luonnollisessa ympäristössä (Case-Smith 2015, 10; Mulligan 2017, 96). Tarkastelemalla lapsen 
suoriutumista arkielämän kontekstissa ekologisessa arvioinnissa käytetään toimintalähtöistä lä-
hestymistapaa, joka keskittyy kulttuurisiin vaikutuksiin, mahdollisuuksiin ja merkityksiin, jotka ovat 
ominaisia lapselle ja lähtöisin hänen omasta arkiympäristöstään (Case-Smith 2015, 10; Mulligan 
2017, 96). 
 
CKTA- menetelmän kehittämisen taustalla oli tavoite vastata lasten toimintaterapian tarpeeseen. 
CKTA:n manuaali on alkuperäiskielellään englanniksi julkisesti saatavilla Washingtonin yliopiston 
verkkosivuilta (ks Washingtonin yliopisto 2018, viitattu 27.12.2018). Arviointimenetelmän tarkoituk-
sena ei ole selvittää, kykeneekö lapsi toimintaan, vaan kartoittaa lapsen tarvitsemansa tuen ja avun 
tarvettaan toiminnasta suoriutumiseksi. (Rocke, Hays, Edwards & Berg 2008, 529.) CKTA tunnis-
taa lapsen tarvitseman tuen tarpeen tason, jota osallistuminen merkityksellisiin toimintoihin edel-
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lyttää. Sen avulla vanhemmat, opettajat ja terapeutit pystyvät luomaan lasta tukevan oppimisym-
päristön, joka edistää lapsen kykyä arjen toiminnoissa onnistumiseen (capacity for occupational 
success). (Rocke, Hays, Edwards & Berg 2008, 535.) Arvioinnin kautta saatua tietoa voidaan hyö-
dyntää toimintaterapian suunnittelussa, sekä vanhempien ja opettajien ohjaamisessa lapsen tuke-
miseen. Arvioidessaan toiminnasta suoriutumiseen vaikuttavia kognitiivisia prosesseja sekä tun-
nistaessaan näiden tuen tarpeen CKTA käyttää samaa lähestymistapaa kuin aikuisille suunnattu 
Kitchen Task Assessment (KTA), jonka pohjalta tämä lasten versio on alun perin kehitetty. (Rocke, 
Hays, Edwards & Berg 2008, 529.) Myös Executive Function Performance Test (EFPT) pohjautuu 
KTA:n formaattiin, mutta keittiötoiminnon lisäksi se sisältää kolme muuta arvioitavaa toimintoa. Toi-
sin kuin muissa kognitiivisia toimintoja arvioivissa testeissä, nämä arjen toiminnoista suoriutumista 
tarkastelevat arviointimenetelmät eivät arvioi vain sitä, mitä ihminen ei kykene tekemään, vaan 
pyrkivät tunnistamaan mistä toiminnoista ihminen pystyy suoriutumaan onnistuneesti. (Baum, Con-
nor, Morrison, Hahn, Dromerick & Edwards 2008, 447.) Berg on kehittänyt myös The Preschool 
Kitchen Task Assessment (PKTA)- version 3-6-vuotiaille, jossa arvioidaan lapsen suoriutumista 
askartelutoiminnasta. Tätä arviointimenetelmää ei ole kuitenkaan vielä julkaistu virallisesti (ks. Yu-
son, Engelhardt & Dizon 2014; Fry, Gilligan, Henty-Clark & Weissensee 2015). Version nykyinen 
nimi on Preschool Executive Task Assessment (PETA), näin ollen sen nimi ei yhdisty enää virheel-
lisesti keittiötoimintaan (ks. Downes, Berg, Kirkham, Kischkel, McMurray & DeHaan 2017). 
 
4.2 CKTA-arviointimenetelmän käyttäminen 
CKTA:n toteutuksessa arvioinnin kohteena olevan lapsen tulee valmistaa reseptin mukaan muo-
vailuvahaa, toimintaterapeutin tarkkaillessa hänen suoriutumistaan. KTA:ssa eli aikuisten versi-
ossa käytetty toiminta puuron valmistaminen liedellä on siis korvattu tähän lasten versioon tällä 
lasta motivoivalla toiminnalla ja lisäksi se on ikätasolle sopiva eikä vaadi lieden käyttöä. Toimintaan 
sisältyy useita toiminnanohjauksen osa-alueita, joita menetelmällä arvioidaan. Toiminnan aikana 
arvioidaan toiminnanohjauksen osa-alueita havainnoimalla lapsen kykyä seurata ohjeita ja edetä 
toiminnan eri vaiheissa ohjeiden mukaisesti. Kirjalliset ohjeet on pilkottu yksinkertaisiksi ja helposti 
ymmärrettäviksi, ja niiden tukena ovat myös kuvalliset ohjeet. (Rocke ym. 2008, 529-530.) 
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Toiminnanohjauksen osa-alueet on jaoteltu ja nimetty eri tavalla kuin joissakin lähteissä esiin tul-
leissa toiminnanohjauksen määrittelyissä (ks. taulukko 1 s.18). CKTA:ssa toiminnanohjaus on ja-
ettu KTA:n tavoin seitsemään osa-alueeseen (taulukko 2). 
 
 
TAULUKKO 2. Toiminnanohjauksen osa-alueet CKTA:ssa (ks. Rocke ym. 2007; 2008, 530, 530; 
ks. Baum & Edwards 1993, 447) 
Aloittaminen (Initiation) Kyky aloittaa toiminta; etsiä reseptikirja ja avata se 
oikealta sivulta 
Järjestelmällisyys (Organization) Kyky löytää tarvittavat välineet ja hallita työskente-
lytilaa 
Suunnitteleminen (Planning) Reseptin tehtävien seuraaminen ja loppuun suorit-
taminen Jaksottaminen (Sequensing) 
Harkintakyky (Judgment) Kyky suoriutua toiminnosta turvallisesti ja käyttää 
asianmukaista harkintaa (esim. veden lämmittämi-
nen mikrossa turvallisuusseikat huomioiden)  
Turvallisuus (Safety) 
Lopettaminen (Completion) 
 
Kyky lopettaa toiminta ja ilmaista toiminnalla sen 
päättyminen (leikkitaikinan laittaminen pussiin toi-
minnan lopuksi) 
 
Lisäksi muovailuvahan valmistamisen ja arviointitilanteen jälkeen lapsen poistuttua arviointitilasta, 
arvioidaan lapsen toiminnan aikaista tunteiden hallintaa, tarkkaavuutta ja ongelmanratkaisua, te-
hokkuutta ja huomiointia, sekä työmuistia. Työmuistia menetelmä arvioi siten, että arvioija pitää 
kirjaa siitä, kuinka monta kertaa lapsi katsoo reseptikirjaa jokaisen vaiheen kohdalla (ks. Rocke ym. 
2007). Tällä saadaan osviittaa siitä, kykeneekö lapsi pitämään ohjeen mielessään tarvittavan ajan.  
 
CKTA:ssa lapsen toimintaa pisteytetään lomakkeella hänen tarvitsemiensa ohjeiden tason ja mää-
rän mukaan. Ohjaamisen taso nousee porrastetusti itsenäisestä toiminnasta (0) sanalliseen (1), 
sanattomaan (2), epäsuoraan sanalliseen (3) ja manuaaliseen ohjaamiseen (4) sekä lopulta puo-
lesta tekemiseen (5) (ks. kuvio 7; Nämä ohjaamisen tason käsitteet ovat saaneet lopullisen suo-
mennetun muotonsa tässä projektissamme käännöksen kehitystyön tuloksena). Jos lapsi ei tar-
vitse apua toiminnassaan, pistemäärä on nolla. Samaa ohjaamisen tasoa käytetään kahdesti en-
nen seuraavalle tasolle siirtymistä ja ohjeiden antamisen välissä odotetaan 10 sekuntia, jotta lap-
sella olisi mahdollisuus itse korjata toimintaansa. Jokainen toiminnan vaihe arvioidaan ja pisteyte-
tään erikseen, ja vaiheesta seuraavaan siirryttäessä palataan ohjeiden tasossa alkuun. Lopuksi 
pisteet lasketaan yhteen. Saatu pistemäärä kertoo lapsen tuen tarpeen tasosta; mitä korkeampi 
pistemäärä, sitä enemmän lapsi tarvitsi apua toiminnasta suoriutumiseen. Arvioinnin kautta saa-
daan myös tietoa siitä, millaista ohjaamista lapsi tarvitsee. (Rocke ym. 2008, 530.) Menetelmän 
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manuaali sisältää esimerkkejä ja neuvoja siihen, miten lasta tulisi ohjeistaa arvioinnin aikana mah-
dollisissa eri tilanteissa. Arviointiin kuuluu myös kaksi itsearviointia, jotka täytetään lapsen kanssa 
ennen ja jälkeen toiminnan. 
 
KUVIO 7. Ohjaamisen tasot CKTA- arviointimenetelmässä (ks. Rocke ym. 2007) 
 
4.3 CKTA:n psykometriset ominaisuudet 
Arviointimenetelmien psykometrisiä ominaisuuksia arvioidessa tarkastellaan tietoja muunmuassa 
menetelmän validiteetistä ja reliabiliteetistä. Reliabiliteetti tarkoittaa mittarin luotettavuutta ja tois-
tettavuutta; se ilmaisee kuinka luotettavasti menetelmä mittaa haluttua asiaa. Reliabiliteettia mita-
taan mittaajien välisenä toistettavuutena (inter-rater reliability), saman mittaajan mittaamana (test-
retest; intra-rater reability) sekä sisäisenä yhdenmukaisuutena (concurrent consistency). Reliabili-
teetin perusteella määräytyy mittarin korkein mahdollinen maksimivaliditeetti. Ei riitä, että mittarin 
toistettavuus ja sisäinen yhteneväisyys on hyvä, vaan sen tulee olla myös validi. (Anttila, Paltamaa, 
Valkeinen 2014, 4-7.)  
 
Validiteetti eli pätevyys kertoo, mittaako menetelmä juuri sitä, mitä pitääkin (Suomen Toimintate-
rapeuttiliitto Ry 2014, 15, viitattu 16.3.2019; Anttila ym. 2014, 4-7, 15). Validiteetin eri osa-alueita 
ovat ilmi-, sisältö-, kriteeri- ja rakennevaliditeetti. Kun mittarin validiteettia halutaan selvittää, ensin 
tulee aloittaa sen sisällön validoimisesta eli tarkastelun kohteena on ilmivaliditeetti, sekä tämän 
jälkeen sisältövaliditeetti. Ilmivaliditeetti (face validity) arvioi sitä, näyttääkö mittari ensisilmäyksellä 
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mittaavan sitä, mitä on tarkoituskin. Sisältövaliditeetti (content validity) tarkastelee sitä, kuinka pal-
jon mittarin sisältö vastaa mitattavaan konstruktioon eli mikä on mittarin sisällön laajuus ja asiaan-
kuuluvuus suhteessa konstruktioon ja kohderyhmään. Kriteerivaliditeetti (criterion validity) koostuu 
samanaikaisvaliditeetista (concurrent validity) sekä ennustevaliditeettiin (predictive validity) ja siinä 
mittarilla saatuja tuloksia verrataan kultaiseen standardiin eli ulkoisena kriteerinä toimivaan, tark-
kuudeltaan ja luotettavuudeltaan parhaaseen mahdolliseen käytettävissä olevaan arviointimene-
telmään. Rakennevaliditeetti (construct validity) mittaa mittarin tuloksien yhteenpitävyyttä/johdon-
mukaisuutta mitattavan konstruktion kanssa ja sen eri näkökulmia ovat rakenteen validiteetti (struc-
tural validity), hypoteesien testaus ja kulttuurien välinen validiteetti (cross-cultural validity). Kulttuu-
rien välinen validiteetti tutkii mittarin toimivuutta eri populaatioissa tarkastelemalla käännöksien ra-
kenteiden välistä korrelointia, muuttumattomuutta ja vastaavuutta. (Anttila ym. 2014, 7-14.) 
 
CKTA:ta ei ole tutkittu kovinkaan laajasti eri kohderyhmillä. Sen edeltäjät, KTA (Kitchen Task As-
sessment) ja EFPT (Executive Function Performance Test), on tutkimuksissa todettu valideiksi me-
netelmiksi toiminnanohjauksen arvioinnissa. KTA on todettu validiksi ja reliaabeliksi arviointimene-
telmäksi tutkimuksessa, jossa kohderyhmänä oli Alzheimerin tautia sairastavia (ks. Baum & Ed-
wards 1993). EFPT:n käyttöä on tutkittu aivohalvauksen saaneiden asiakkaiden toiminnanohjauk-
sen arvioinnissa ja kyseisen tutkimuksen yhteydessä se on todettu validiteetiltaan sekä reliabilitee-
tiltaan hyväksi (ks. Baum, Connor, Morrison, Hahn, Dromerick & Edwards 2008). 
 
3-6-vuotiaille suunnatusta The Preschool Kitchen Task Assessment (PKTA)- versiosta on ole-
massa muutamia tutkimuksia. Kyseisessä arviointimenetelmässä arvioidaan lapsen suoriutumista 
askartelutoiminnasta, vaikka nimi viittaakin hämäävästi keittiötoimintaan. (ks. Yuson, Engelhardt & 
Dizon 2014; Fry, Gilligan, Henty-Clark & Weissensee 2015.) Tutkimustulosten perusteella PKTA 
vaikutti olevan ikäherkkä ja ekologiselta validiteetiltaan pätevä. Ensimmäisessä tutkimuksessa (Yu-
son ym. 2014) PKTA korreloinut vahvasti muiden neuropsykologisten arviointimenetelmien kanssa 
ja tarvitsisi muiden validiteetin osa-alueiden osoittamiseksi jatkotutkimuksia suuremmalla otan-
nalla. Sillä kuitenkin saatiin arviointitietoa muista toiminnallisista taidoista, kuten lapsen hienomo-
toriikasta. (Yuson ym. 2014, 23, 28.) Toisessa tutkimuksessa oli tavoitteena osoittaa PKTA:n alus-
tavaa kriteerivaliditeettia. Kyseisen tutkimuksen mukaan PKTA on lupaava menetelmä alle kou-
luikäisten toiminnanohjauksen arviointiin ja sen validiteetista saatiin alustavaa tietoa, mutta pienen 
otannan vuoksi jatkotutkimukset ovat edelleen tarpeen. (Fry ym. 2015, 41.) Pohdimme, voiko vali-
diteetin osoittaminen olla PKTA:n osalta siksi haastavampaa, sillä sen askartelutoiminta poikkeaa 
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KTA:n, CKTA:n sekä EFPT:n keittiötoiminnasta ja voi täten vaatia erillä tavalla kunkin toiminnan-
ohjauksen osatekijän sujuvuutta tehtävän aikana. Tiedustellessamme Washingtonin yliopistosta 
sähköpostitse, onko CKTA:sta uutta tutkimustietoa, saimme Bergiltä vastauksen, ettei tällä hetkellä 
ole uusia tutkimuksia CKTA:ta koskien. Lisäksi hän laittoi meille linkit tuoreimpiin alle kouluikäisten 
versiota koskeviin tutkimuksiin. (Berg, sähköpostiviesti 20.12.2018.)  Nykyisin PKTA on nimeltään 
Preschool Executive Task Assessment (PETA) ja sen käytettävyydestä on tehty yksi tutkimus 
suuremmalla otannalla sen muihin tutkimuksiin verrattuna - käytettävyys on tässä tutkimuksessa 
todettu hyväksi (ks. Downes, Berg, Kirkham, Kischkel, McMurray & DeHaan 2017). 
 
CKTA:n validiteettia ja reliabiliteettia on tutkittu sen kehittäjien toimesta vuonna 2008 tutkimuk-
sessa, jossa kohderyhmänä oli 8-12-vuotiaita afrikkalaisamerikkalaisia lapsia (N = 49). Tuloksena 
saatiin alustavia todisteita CKTA:n reliabiliteetista ja validiteetista kliinisesti käytännöllisenä työvä-
lineenä lasten suoriutumisen arviointiin haastavan arkielämän toiminnon aikana. Tutkimuksen pe-
rusteella CKTA:n käyttäjien välinen reabiliteetti (inter-rater reliability) on korkea ja sisäinen yhtenäi-
syys (internal consistency) on kohtalainen. Lisäksi CKTA:n erottelevaa validiteettia (discriminant 
validity) tukee lisääntyvä suoriutumisen paraneminen iän karttuessa samoin kuin kyky erotella kor-
kean ja matalan pistemäärän osallistujat. Tutkimuksen tulokset tukevat myös CKTA:n rakenneva-
liditeettia (construct validity) sekä samanaikaisvaliditeettia (concurrent validity). Tämän tutkimuk-
sen löydösten yleistäminen on kuitenkin rajallista, kunnes edustavia otoksia on testattu enemmän. 
Tulevaisuuden tutkimusten tulisi tutkijoiden mielestä keskittyä arvioimaan CKTA:n käyttöä kulttuu-
rillisesti eri ryhmissä, jotta menetelmän kulttuurien välinen validiteetti (cross-cultural validity) saa-
taisiin osoitettua. (Rocke ym. 2008, 534-535.) 
 
4.4 CKTA:n potentiaali arviointimenetelmänä suomalaisessa toimintaterapiassa 
CKTA- arviointimenetelmän etu verrattuna tavanomaisesti toiminnanohjauksen arviointiin käytettä-
viin neuropsykologisiin pöytätason tehtäviin on se, että havainnoitava toiminta on hyvin arkilähtöi-
nen ja vaatii useiden samanaikaisten kognitiivisten prosessien integraatiota (Rocke ym. 2008, 535). 
CKTA- arviointimenetelmän vahvuus on mielestämme siinä, että se tuo esille lapsen tarvitseman 
toiminnanohjauksen tuen tarpeen. CKTA kertoo siis, millaisen ulkoisen ohjaamisen avulla lapsi 
pystyy aloittamaan toiminnan, suunnittelemaan toimintaansa järjestelmällisyyden ja jaksottamisen 
avulla, siirtymään tehtävästä toiseen, ottamaan huomioon turvallisuuden sekä lopulta lopettamaan 
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toiminnan. Lapsi tarvitsee kaikkia näitä toiminnanohjauksen osa-alueita edetäkseen sujuvasti sekä 
joustavasti toiminnan aloittamisesta sen päättämiseen. Yhden kognitiivisen toiminnan arvioinnin 
sijaan CKTA- arviointimenetelmällä toteutetussa toimintalähtöisessä arviointitilanteessa arvioidaan 
näiden toiminnanohjauksen osa-alueiden sekä siihen liittyvien muiden samanaikaisten kognitiivis-
ten prosessien integraatiota, mikä edistää arvioinnin ekologista validiteettia antaen hyvin arkiläh-
töisesti tietoa lapsen osallistumisesta toimintaan. CKTA:ssa tosin keskitytään toiminnanohjauksen 
arviointiin, mutta arviointitilanteen jälkeen täytettävä osio ohjaa terapeuttia havainnoimaan lapsen 
toiminnan aikana myös tunteiden hallintaa, tarkkaavuutta ja ongelmanratkaisua, tehokkuutta ja 
huomiointia sekä työmuistia. Lisäksi CKTA sisältää lyhyesti lapsen itsearvioinnin toimintaa ennen 
sekä sen jälkeen, jonka avulla saadaan tietoa siitä, mikä on lapsen oma käsitys hänen avun tar-
peestaan toiminnan aikana. Vaikka CKTA:n tarjoama tieto lapsen ulkoisen ohjaamisen tarpeesta 
on kontekstisidonnaista eikä sitä voida suoraan yleistää jokaista lapsen toimintaa sekä ympäristöä 
koskevaksi, arvioinnista saadun tiedon avulla voidaan esimerkiksi saada näkemystä siitä, mitkä 
lapsen toiminnan osa-alueet tarvitsevat kohdennettua arviointia. 
 
CKTA:n kehittäjä Christine Berg kertoi käyttäneensä CKTA:ta useissa eri ympäristöissä, kuten kou-
luissa, asiakkaiden kotona ja klinikoilla. Hänellä on ollut mukanansa helposti kannettava mikro ja 
jos arviointitilassa ei ole ollut vesipistettä, tämä on korvattu vesipullolla. Terapeutit pohtivat, että 
mikroaaltouuneja on niin paljon erilaisia, että olisi kohtuutonta vaatia lapsen osaavan käyttää mitä 
tahansa mikroa ilman opettamista. Toiminnanohjaukseen liittyy kuitenkin ongelmanratkaisukyky, 
joten itse mietimme, onkohan mikron käyttäminen eräänlainen ongelmanratkaisutilanne lapselle, 
jonka menetelmä tarjoaa toiminnanohjauksen kokonaisvaltaisen arvioinnin tekemiseen. Tarken-
simme asian Bergiltä, ja hän totesi, että lapselle voi arvioinnin alussa näyttää mikron avaus- ,sulku- 
ja ohjausmekanismit. Hän totesi, että kuten KTA:ssa ei ole kyse hellan käytöstä, ei CKTA:ssakaan 
ole kyse mikron käytöstä. Hän kertoi käyttäneensä CKTA:n toteutuksessa yksinkertaisella säätö-
asteikolla varustettua mikroa. (Berg, sähköpostiviesti, 15.4.2020.)  
 
CKTA toimii toimintaterapeuteille struktuurinsa ansiosta “checklist”- tyylisenä menetelmänä, jonka 
avulla useisiin toiminnanohjauksen osa-alueisiin tulee kiinnitettyä huomiota. CKTA mahdollistaa 
sen, että toimintaterapeutti pystyy sitä käyttäessään tekemään lapsen toiminnasta sellaisia havain-
toja, joiden pohjalta saadaan heti tietoa siitä, miten lapsen sosiaalinen ympäristö voisi tukea lapsen 
toimintaa. Tämä tieto on erityisen arvokasta lapsen luonnolliseen toimintaympäristöön kuuluville, 
kuten hänen omille vanhemmilleen sekä opettajille - tällöin voidaan mahdollistaa paras mahdollinen 
tuki lapselle hänen arjessaan kotona ja koulussa. Tieto lapsen toimintaa tukevasta ohjaamistyylistä 
  
42 
voi edistää hänen osallistumistaan myös harrastukseen, kun harrastuksen ohjaajallakin on tie-
dossa se, millainen ohjaaminen auttaa lasta oppimaan parhaiten.   
 
CKTA:n antamaa tietoa voidaan hyödyntää arvioinnin lisäksi myös lapsen toimintaterapian inter-
vention toteutuksessa. Ohjaamisen tasoissa on havaittavissa oppimisen monikanavaisuus, mikä 
tarkoittaa sitä, että lapsen toimintaa tuetaan useita eri aistikanavia hyödyntäen: Sanallinen ja epä-
suora sanallinen ohjaaminen (ohjaamisen tasot 1 & 3) hyödyntävät auditiivista kanavaa, sanaton 
ohjaaminen visuaalista kanavaa (ohjaamisen taso 2), manuaalinen ohjaaminen (ohjaamisen taso 
4) kinesteettistä ja taktiilista kanavaa. Ne ohjaamisen tasot, joista vaikuttaa olevan eniten hyötyä 
lapsen toiminnalle, voivat antaa osviittaa siitä, miten lapsi vastaanottaa informaatiota parhaiten. 
Vygotskyn (1978) teoria korostaa sosiaalisen vuorovaikutuksen roolia kognitiivisten valmiuksien 
kehittymisessä: Kun ohjaamisen toimenpiteillä vastataan lapsen tarpeisiin, hänen kognitiivisia val-
miuksiaan voidaan tukea ulkoisesti (Rocke ym. 2008, 534-535).  
 
CKTA:n ominaisuudet arviointimenetelmänä edustavat Suomen toimintaterapeuttiliiton laatiman 
hyvän arviointikäytännön lähtökohtia. Näitä lähtökohtia ovat asiakas- ja perhekeskeisyys, ympä-
ristö arvioinnin kontekstina, moniammatillinen yhteistyö sekä ICF-luokitus (Suomen Toimintater-
peuttiliitto Ry 2014, 6-12). CKTA:n asiakas- ja perhekeskeisyys sekä ympäristö arvioinnin konteks-
tina toteutuvat kiistatta: Esimerkiksi vanhempia voidaan auttaa arvioinnin tuoman tiedon avulla kiin-
nittämään huomiota omaan tapaansa ohjata lastaan ja muokata sitä tarvittaessa tukemaan parem-
min vastaamaan lapsensa tuen tarpeisiin. Kun tätä vastaavaa tietoa jaetaan opettajille tai muulle 
lapsen lähipiirille, tapahtuu moniammatillista yhteistyötä, jonka tavoitteena on lapsen arjen toimin-
noista suoriutumisen ja niihin osallistumisen edistäminen eri ympäristöissä. CKTA:ta ei ole suoraan 
sillattu ICF-luokituksen kanssa. Toimintaterapeutti pystyy arvioinnin tietoja kirjatessaan itse linkit-
tämään CKTA:n tuottaman tiedon lapsen toimintakyvyn arvioinnista ICF-luokitukseen, joskin se 
vaatii asiantuntemusta ICF-luokituksesta. Näyttöön perustuvuuden osalta Suomen toimintatera-
peuttiliiton laatimissa hyvissä arviointikäytännöissä todetaan seuraavasti: 
 
Näyttöön perustuva työote kannustaa käyttämään tutkittuja joko normitettuja tai teoriapoh-
jaisia strukturoituja arviointimenetelmiä, joilla voidaan parantaa arvioinnin luotettavuutta ja 
toistettavuutta. Käytettävien arviointimenetelmien taustateorioiden tunteminen on tärkeää, 
jotta tiedetään, mitä ominaisuutta arvioidaan, ja osataan antaa arvioinnin tuloksille merki-
tys. (Suomen Toimintaterapeuttilitto Ry 2014, 8.)  
 
  
43 
CKTA:n englanninkielisestä alkuperäisversiosta on jonkin verran tutkimustietoa eri kohderyhmissä, 
samoin kuin sen edeltäjistä KTA:sta sekä EFPT:stä (ks. kohta CKTA:n psykometriset ominaisuu-
det). CKTA:n käännösprosessin eteneminen validointivaiheeseen saakka tuottaisi tietoa CKTA:n 
käytöstä kohderyhmänään 8-12-vuotiaat suomalaiset lapset.   
 
Näyttöön perustuvaa työotetta toteuttaakseen toimintaterapeuttien tulee käyttää arvioinnissa sel-
laisia arviointimenetelmiä, joita on tutkittu ja jotka ovat strukturoituja sekä joko normitettuja tai teo-
riapohjaisia. Jotta toimintaterapeutilla olisi riittävä tieto arvioitavasta ominaisuudesta ja arvioinnin 
tuloksien merkityksestä, tietämys arviointimenetelmän taustateoriasta on tärkeää. (Suomen Toi-
mintaterapeuttiliitto Ry 2014, 8.) CKTA:n heikkous on se, että se ei perustu suoraan näkyvästi mi-
hinkään tiettyyn viitekehykseen. Menetelmän suoritusohjeissa kuitenkin avataan jokaisen 
CKTA:ssa tarkastelun kohteena olevan toiminnanohjauksen osa-alueen sisältöä ja tämän perus-
teella toimintaterapeutti kykenee keskittämään havaintonsa juuri haluttuihin toiminnanohjauksen 
osa-alueisiin.  
 
Vaikka toiminnanohjaus on pilkottu osa-alueisiin (ks. taulukko 2), spesifisten haasteiden tunnista-
minen ei ole CKTA:n tarkoituksena (Rocke ym. 2008, 534). CKTA:n psykometrisiä ominaisuuksia 
mittaavan tutkimuksen lopussa avataan kuitenkin lyhyesti teoriaa toiminnanohjauksen kehityksestä 
ja tämän yhteydessä toiminnanohjausten taitojen todetaan kehittyvän jatkuvasti lapsuusvuosina. 
Viitaten Vygotskyn (1978) teoriaan tutkimus tuo esille sosiaalisen vuorovaikutuksen roolin kognitii-
visten valmiuksien kehittymisessä. Tämän mukaan ongelmanratkaisun taitoja opitaan sellaisessa 
sosiaalisessa ympäristössä, jossa lapsi saa tukea aikuisilta heidän ohjatessa lasta korkeammalle 
suoriutumisen tasolle. Lapsen kognitiivisten valmiuksien kypsyessä ulkoisen ohjauksen avulla toi-
minnasta suoriutumiseen vaadittavan ulkoisen tuen määrä vähenee, kunnes lapsi kykenee itsenäi-
seen ongelmanratkaisuun kognitiivisesti vaativassa tehtävässä. (Rocke ym. 2008 534-535.)  
 
Toimintaterapeutin ydinosaamiseen kuuluu toimintojen terapeuttinen hyödyntäminen, joka tarkoit-
taa sitä, että terapeutti osaa arvioida toimintojen sopivuutta asiakkaalleen, sekä mukauttaa ja por-
rastaa sekä itse toimintoa, että tarvittaessa toimintaympäristöä, jossa toimintaa tehdään (Creek 
2014, 52-54). Terapeutit muokkaavat ja soveltavat tehtävien vaatimuksia, käyttömahdollisuuksia ja 
toteutustapoja, jotta lapsen onnistuminen toiminnassa mahdollistuisi (O’Brien 2015, 201).  CKTA-
arviointimenetelmän tulokset antavat tietoa juuri siihen, millaista ohjaamista ja mahdollista ohjaa-
misen porrastamista lapsi tarvitsee.  
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5 CKTA:N SUOMENKIELISEN KÄÄNNÖKSEN KEHITTÄMINEN 
5.1 CKTA:n käännöksen laatukriteerit 
Laadunhallinta ja sen taustalla oleva arviointi kuuluu olennaisena osana terveydenhuollon toimin-
taan, ja laadun seuranta on tärkeä oppimisen menetelmä. Laadunarvioinnissa verrataan toteutu-
nutta toimintaa asetettuihin laatutavoitteisiin niille määriteltyjen laatukriteerien avulla, jotka toimivat 
laadun mittaamisen perustana ja kertovat, millaista tulosta ja laatutasoa tavoitellaan. Laadunhallin-
nan toteuttaminen edellyttää, että tekijät keräävät systemaattisesti näyttöä oman työnsä laadusta, 
jolloin voidaan tehdä mahdollisia muokkauksia ja korjaavia toimenpiteitä. (Idänpään-Heikkilä, Ou-
tinen, Nordblad, Päivärinta, Mäkelä 2000, 16.) Asetimme suomenkieliselle käännökselle laatukri-
teerit, joiden avulla keräsimme palautetta projektin onnistumisesta ja tarkastelimme myös itse, saa-
vutettiinko asettamamme kriteerit. Laatukriteerit CKTA:n suomenkieliselle käännökselle olivat ym-
märrettävyys, yhtenäisyys ja kulttuurinen sopivuus.  
 
Ymmärrettävyys (comprehensibility) viittaa erityisesti menetelmän ulkoasun selkeyteen ja havain-
nollisuuteen. Käännöksen tarkoitus on olla sisällöltään mahdollisimman ymmärrettävä, jotta sen 
sisällön merkitys aukeaa lukijalle tarkoituksenmukaisella tavalla, eikä jätä tulkinnanvaraa. Ymmär-
rettävän kielen avulla lukija johdatellaan uuden asian, eli tässä yhteydessä arviointimenetelmän 
äärelle havainnollistavin keinoin, kuten loogisen sanajärjestyksen sekä samanlaisen sanaston ja 
kielen avulla. Kieli on selkeää eli asiayhteyteen kuuluvaa, jolloin asian ymmärtäminen mahdollistuu. 
(Tiililä 2015, viitattu 16.3.2019.) Ymmärrettävyyden takaamiseksi on suotavaa käyttää tarvittaessa 
myös kulttuurista poikkeaviakin sanavalintoja. Lisäksi samankaltaisen ilmaisun tai termin käyttämi-
nen tekstissä vahvistaa ymmärrettävyyden saavuttamista. (Öörni 2016, viitattu 16.3.2019.) 
 
Yhtenäisyys (yhtenevyys, consistency) tarkoittaa johdonmukaisuutta ja yhdenmukaisuutta (Sa-
nastokeskus TSK ry, viitattu 2.7.2019). Käännöksen tarkoituksena on tuottaa uusi kieliversio, joka 
on sisällöllisesti yhtenäinen alkuperäisen version kanssa ja tarkoituksenmukainen uudessa kohde-
kulttuurissa. Voidaan puhua terminologisesta sekä metodologisesta yhtenäisyydestä. (Wild, Grove, 
Martin, Eremenco, McElroy, Verjee-Lorenz & Erikson 2005, 95.) Laatukriteerinä yhtenäisyys mer-
kitsee sitä, että CKTA- menetelmän suomenkielinen käännös vastaa sanastoltaan ja toteutuksel-
taan alkuperäisversiota, eikä ole terminologisesti tai metodologisesti ristiriidassa sen kanssa. Myös 
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CKTA:n suomenkielisen käännösversion sisäinen yhtenäisyys on projektissamme tarkastelun koh-
teena, jolloin huomio suuntautuu yhtenäiseen käsitteistöön sekä ulkoasuun. Menetelmän eri osioi-
den ulkoasussa tavoitellaan yhtenäisyyttä siten, että kaikkialla toistetaan samaa muotoilusääntöä 
(design norm, ks. Wong 2019, viitattu 2.7.2019). Tämä voi tarkoittaa esimerkiksi samaa fonttia, 
sivuasettelua, jne.  Käännösprosessiin liittyvät toimintatavat yhtenäisyyden saavuttamiseksi vaih-
televat, esimerkiksi joissakin prosesseissa käytetään menetelmänä jopa kahta takaisin käännöstä 
(back translation) ja joissain tätä ei suoriteta ollenkaan (Wild ym. 2005, 95). Tässä projektissa ei 
olla vielä takaisinkäännöksen vaiheessa. Beatonin ym. (2000, 3188) mukaan takaisin käännöksen 
tulisi suorittaa sellainen henkilö, joka käyttää äidinkielenään alkuperäisversion kieltä – tässä ta-
pauksessa siis englantia.  
 
Kulttuurinen sopivuus (cultural adaptability) tarkoittaa laatukriteerinä sitä, kuinka hyvin eri kult-
tuurissa kehitetty arviointimenetelmä säilyttää ominaisuutensa käännösprosessin jälkeen siinä koh-
demaassa, jota varten se on käännetty. Myös kulttuurilla on vaikutusta käytettävyyteen. (Kuutti 
2003, 13-14, 47.) Menetelmän kulttuurinen sopivuus näkyy esimerkiksi siten, että menetelmän käy-
tössä tarvittavat välineet ovat helposti saatavilla ja hankittavissa Suomessa. Eri kulttuurissa kehi-
tetty arviointimenetelmä ei välttämättä toimikaan suomalaisessa toimintaterapiassa, huolimatta 
siitä kuinka hyvin käännöstyö on tehty, eli kulttuurien välinen adaptaatio on yksi merkittävä ja huo-
mioon otettava asia (Kanelisto ym. 2012, 6). Tämän vuoksi on tärkeää, että arviointimenetelmät 
käännetään pätevällä tavalla ja tutkitaan niiden toimivuutta käännöksen kohdemaan asiakkailla, 
ennen niiden virallista käyttöönottoa toisessa kulttuurissa (Kanelisto ym. 2012, 3).  
 
Toimintaterapiaprosessi pohjautuu tutkittuun näyttöön ja siksi toimintaterapeutit valitsevat sellaisia 
arviointimenetelmiä, joiden psykometrisistä ominaisuuksista on todisteita (Case-Smith 2015, 10). 
Kun arviointimenetelmän alkuperäinen käännös on psykometrisiltä ominaisuuksiltaan validi, se 
mahdollistaa näyttöön perustuvan ja yhtenäisen työskentelyn toimintaterapeuttien kesken. Toimin-
taterapeuttien itse kääntämissä arviointimenetelmissä on aina se riski, että kukin käsittää asiat 
omalla tavallaan. (Kanelisto ym. 2012, 6.) Tämä voi aiheuttaa eroja saman arviointimenetelmän 
käytössä, jonka vuoksi käännöksen oikeellisuuden varmistaminen pätevällä tavalla edistäisi toimin-
taterapeuttien yhtenäistä työskentelytapaa. Kulttuurien välisen adaptaation (cross-cultural adapta-
tion) tavoitteena on saada eri kieliversiot vastaavuudeltaan yhtenäiseksi sisältöön perustuen. Täl-
löin halutaan varmistaa psykometristen ominaisuuksien, kuten validiteetin ja reliabiliteetin, säilymi-
nen. (Beaton, Bombardier, Guillemin & Ferraz 2000, 3186-3187.) Kulttuurisen sopivuuden voi to-
deta onnistuneen kulttuurisen adaptaation seurauksena silloin, kun kieliversiot ovat sisällölliseltä 
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vastaavuudeltaan yhtenäisiä. CKTA:n ensimmäisessä käännösversiossa ilmeni joitain kulttuurisia 
eroavaisuuksia, kuten vaikeus löytää tippalukollista elintarvikeväriä Suomesta. Mallireseptin mu-
kaisessa elintarvikevärissä tippalukkoa ei ollut saatavilla ja tämän todettiin laskevan menetelmän 
käytettävyyttä. Ensimmäisen suomenkielisen käännösversion tekijät pitivät tärkeänä tämän osavai-
heen osalta kulttuurisen sopivuuden arviointia ennen menetelmän laajempaa käyttöönottoa, ja tar-
vittaessa tältä osin reseptin muuttamista Suomessa saatavilla olevien tarvikkeiden mukaiseksi. (ks. 
Pukema & Parkkisenniemi 2018, 42, 47.) 
 
5.2 CKTA:n käännöksen tarkistamisprosessi 
Menetelmän kääntäminen toiseen kulttuuriin edellyttää standardoitua kielen, kulttuurin sekä maan-
tieteelliset olosuhteet huomioon ottavan kääntämisprosessin, joka etenee seuraavasti:  
1) kahden kohdekielisen kääntäjän tekemä käännös kohdekielelle  
2) kääntäjien tekemien käännösten synteesi ja erilaisuuksien ratkaisu ulkopuolisen havainnoitsijan 
avulla  
3) kahden alkuperäiskielisen kääntäjän tekemä takaisinkäännös  
4) käännöksien yhtenäisyyden tarkastelu ja alustavan version tekeminen  
5) alustavan version testaaminen kohderyhmässä  
6) alkuperäisen version kehittäjien arvio ja hyväksyntä  
7) käännetyn mittarin validoinnin aloittaminen kohdemaassa.  
(Beaton, Bombardier, Guillemin & Ferraz 2000, 3186-3187.) 
 
Pukeman ja Parkkisenniemen (2018) opinnäytetyössä CKTA- menetelmän käännösprosessissa on 
toteutettu vaiheet 1-2, lisäksi projektiin liittyi pienimuotoinen käyttökokeilu työelämän toimintatera-
peuttien (n = 6) testaamana, joka ei kuitenkaan epävirallisuutensa sekä pienen otantansa vuoksi 
ole kattava menetelmän käytettävyyden selvittämiseksi suomalaisessa kulttuurissa. Meidän pro-
jektimme koskee kääntämisprosessin toista vaihetta. Opettajamme Maarit Virtanen ja Pirjo Lappa-
lainen aikovat neuvotella tämän projektimme jälkeen CKTA:n kehittämisestä vastanneen Christine 
Bergin kanssa CKTA:n käännösprosessin jatkosta. 
 
Selvitimme CKTA- menetelmän suomenkielisen käännöksen kulttuurista sopivuutta, ymmärrettä-
vyyttä ja yhtenäisyyttä suomalaisessa toimintaterapiakontekstissa kahdessa asiantuntijaryhmässä 
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saadun palautteen avulla. Järjestimme kaksi erillistä asiantuntijoiden tapaamista, joissa keräsimme 
tietoa siitä, miten asettamamme laatukriteerit täyttyvät CKTA-menetelmän ensimmäisessä kään-
nösversiossa ja millaisia kehittämisehdotuksia asiantuntijat ehdottavat laatukriteerien täyttymisen 
edistämiseksi (kuvio 8). Ensimmäinen asiantuntijaryhmä koostui meistä opinnäytetyön tekijöistä 
sekä opinnäytetyötä ohjaavista opettajista Pirjo Lappalaisesta ja Maarit Virtasesta. Tehtävänämme 
oli verrata CKTA:n ensimmäistä suomenkielistä käännösversiota englanninkieliseen alkuperäisver-
sioon. Tavoitteena oli saada suomenkielinen käännösversio yhtenäiseksi alkuperäisversion 
kanssa. Lisäksi tarkastelimme käännöksen kulttuurista sopivuutta ja ymmärrettävyyttä, joita paino-
timme kuitenkin enemmän toisessa asiantuntijaryhmässä. Me opinnäytetyön tekijät teimme mer-
kintöjä CKTA- materiaaleihin ja näitä palautteita kävimme läpi opettajien kanssa niin, että hyväksy-
timme heillä muutosehdotuksemme. Näiden palautteiden pohjalta tarkennettu käännösversio lähe-
tettiin sähköpostitse toisen asiantuntijaryhmän tarkasteltavaksi. 
 
Toinen asiantuntijaryhmä muodostui meistä opinnäytetyön tekijöistä sekä työelämän toimintatera-
peuteista, jotka hankittiin ohjaavien opettajien avulla. Heidän kanssaan jatkoimme CKTA:n suo-
menkielisen käännösversion tarkistamista kiinnittäen huomiota version kielellisiin sekä kulttuurilli-
siin ominaisuuksiin. Terapeutit eivät verranneet suomenkielistä käännösversiota englanninkieli-
seen alkuperäisversioon, mutta he tarkastelivat yhtenäisyyttä menetelmän sanaston sekä ulkoasun 
näkökulmasta. Me opinnäytetyön tekijät kuitenkin vertasimme palautteen jälkeen vielä muutoseh-
dotuksia saaneita kohtia englanninkieliseen alkuperäisversioon. Tavoitteenamme oli saada toimin-
taterapeuttien suullisen ja kirjallisen palautteen avulla CKTA:n toisesta suomenkielisestä käännös-
versiosta ymmärrettävä, kulttuurisesti sopiva sekä ulkoasultaan, suomenkieliseltä sanastoltaan ja 
alkuperäisversion kanssa yhtenäinen. Esimerkiksi menetelmän suomennettua käsitteistöä tarkas-
tellessa selvitettiin, ovatko käsitteet yhtenäisiä työelämässä käytössä olevien käsitteiden kanssa 
eli toisin sanoen, sopivatko käsitteet suomalaiseen toimintaterapia-alan kulttuuriin. 
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KUVIO 8. Projektin fokusryhmäkeskusteluja varten muodostetut asiantuntijaryhmät 
  
Kerätessämme palautetta asiantuntijaryhmien muodostamisen avulla tiedonkeruumenetelmämme 
järjestämissämme tapaamisissa oli fokusryhmäkeskustelu. Fokusryhmäkeskustelussa (focus 
group discussion) ennalta valitut jäsenet keskustelevat ryhmässä haastattelijan ylläpitäessä kes-
kustelua aiheena olevasta ilmiöstä, josta on tavoitteena saada esiin erilaisia näkökulmia ryhmän 
jäsenten käsitysten ja mielipiteiden kautta (Mäntyranta & Kaila 2008, 1510-1511). Tämä joustava 
ja useisiin tilanteisiin soveltuva laadullisen tutkimuksen tiedonkeruutapa on alun perin kehitetty 
markkinointialan tarpeisiin, mutta nykyään sitä hyödynnetään myös mm. terveystutkimuksissa ja 
palvelujen sekä toiminnan kehittämistyössä. Kruegerin (1994), Pötsösen ja Välimaan (1998) mu-
kaan fokusryhmän koko on yleensä 4-10 henkilöä. Haastateltavia valitessa painotetaan tilastollisen 
edustavuuden sijaan pystyvyyttä tuoda erilaisia näkökulmia esille tutkittavasta asiasta. Tutkimus-
kirjallisuudessa fokusryhmän homogeenisuutta on pidetty tärkeänä siksi, koska esimerkiksi ryhmän 
jäsenten samanlaisen ammattitaustan ajatellaan helpottavan keskustelua. 
 
Fokusryhmäkeskustelun osallistujien lisäksi haastattelijoita eli moderaattoreita voi olla mukana yksi 
tai useampi. Tyypillistä on kahden haastattelijan käyttö, jolloin toinen ohjaa keskustelua ja toisen 
tehtävänä on muistiinpanojen kirjaaminen. Haastattelija käyttää yleensä strukturoitua haastattelu-
runkoa teemoineen keskustelun ylläpitämiseksi. Suosituksena on käyttää avoimia kysymyksiä ja 
tarvittaessa syventäviä kysymyksiä. Johdattelevia kysymyksiä tulee välttää. (Mäntyranta & Kaila 
2008, 1507-1513.) Ennen fokusryhmäkeskustelua sähköpostitse lähetetyt CKTA- materiaalit sekä 
laatimamme käännöksen tarkistamisen ja fokusryhmäkeskustelun ohjeistus toisen asiantuntijaryh-
män toimintaterapeuteille (liite 2) tulostettuina toimivat toisen asiantuntijaryhmän keskustelurun-
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kona. Päädyimme kuitenkin rungon kysymysten johdolla keskustelemisen sijaan käymään toimin-
taterapeuttien palautteet läpi CKTA:n materiaalien osa kerrallaan. Näin eteneminen oli selkeämpää 
ja johdonmukaisempaa, kun samalla kirjasimme materiaalien Word- versioihin kohta kohdalta aina 
yksittäiset palautteet kommentti- toiminnolla. Keskustelurunko oli kuitenkin toiminut terapeuttien 
kirjallisena palautealustana ja muistiinpanotilana sekä mahdollisesti myös ohjannut heidän ajatte-
luaan CKTA- materiaalien kriittisessä tarkistamisessa käännöksen laatukriteerien edistämiseksi. 
Muistiinpanot fokusryhmäkeskustelusta sekä terapeuttien kirjalliset merkinnät materiaaleihin toimi-
vat analysoitavana aineistona. 
 
5.3 Palautteen analysointi ja esimerkkejä käännöksen tarkentamisprosessista 
Fokusryhmäkeskustelu tuottaa laadullista aineistoa, kuten teemoja, teoreettisia malleja ja suoria 
lainauksia (Mäntyranta & Kaila 2008, 1507). Asiantuntijaryhmistä kerättyä kirjallista ja suullista pa-
lautetta analysoimme sisällönanalyysin avulla. Sisällönanalyysilla kuvaillaan analysoitavan ma-
teriaalin eli tekstin tai kielen sisältöä, muotoa ja rakennetta. Kyseisessä analyysissa korostuvat 
aineiston sisällölliset ja laadulliset merkitykset, sekä uudet näkökulmat. (Metodix, viitattu 3.7.2019.) 
Sisällönanalyysin avulla tutkimuksen kohteesta eli aineistosta muodostetaan sanalliseen muotoon 
tiivistetty, objektiivinen ja systemaattinen kuvaus, jonka pohjalta voidaan tehdä johtopäätöksiä 
(Tuomi & Sarajärvi 2018, luku 4, sisällönanalyysi). Sisällönanalyysia voidaan jatkaa kvantifoimalla 
eli tuottamalla aineiston kuvauksista määrällisiä tuloksia, jolloin voidaan puhua myös sisällön erit-
telystä. Sisällön erittelyllä kerättyä aineistoa on tarkoitus pystyä kuvailemaan määrällisesti. Tutkit-
tavasta aineistosta esiin nousevat tiedot kerätään verbaalisessa muodossa, tilastoina tai luokitte-
luina (Tuomi & Sarajärvi 2018, luku 4, sisällönanalyysi ja sisällön erittely). Sisällönanalyysilla kes-
kityimme suullisen sekä kirjallisen palautteen analysointiin, kun taas sisällön erittelyn avulla sel-
vitimme, miten terapeuttien antamat palautteet jakaantuivat määrällisesti käännökselle asetta-
miemme laatukriteerien kesken.  
 
Tarkastelimme palautetta siten, että keräsimme ne kohdat käännöksestä taulukkoon, joihin olimme 
tuoneet itse esille kehitysehdotuksia ensimmäisessä fokusryhmäkeskustelussa tai saaneet kehi-
tysehdotuksia toisen fokusryhmäkeskustelun asiantuntijoina toimivilta toimintaterapeuteilta. Kirja-
simme taulukkoon myös kunkin kohdan englanninkielisessä alkuperäisversiossa käytetyn ilmai-
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suvastineen ja erittelimme, minkä laatukriteerin toteutumista aina kyseessä olevan palautteen ke-
hitysehdotus on pyrkinyt edistämään. Taulukosta käy ilmi, minkälaiseen ilmaisuun lopulta pää-
dyimme tässä käännöksen tarkistamisprosessissa.  
Keräsimme toisen asiantuntijaryhmän asiantuntijoina toimivista kolmesta toimintaterapeutista taus-
tatietoja, joiden mukaan heidän työkokemuksensa toimintakyvyn arvioinnin ja lasten toimintatera-
pian parissa oli 1.5, 5 ja 32 vuotta. Selvitimme työkokemuksen lisäksi myös terapeuttien aiempaa 
kokemusta CKTA -menetelmästä. Yksi terapeuteista oli ollut mukana CKTA -arviointimenetelmän 
suomenkielisen käännöksen laatimisessa, yksi oli ollut kuuntelemassa luennon menetelmän käy-
töstä ja perustiedoista, ja yhdellä terapeuteista ei ollut aikaisempaa kokemusta menetelmästä.  
Kaiken kaikkiaan palautetta eli käännöksen kehitysehdotuksia oli yhteensä 102 kpl, molemmista 
asiantuntijaryhmistä suunnilleen yhtä paljon. Useassa yksittäisessä palautteessa on monen laatu-
kriteerin ominaisuuksia, mutta luokittelimme palautteen aina sen mukaan, mitä laatukriteeriä sen 
pohjalta tehty muutos selkeästi eniten edistää. Palaute jakaantui kolmen laatukriteerimme kesken 
siten kuten odotimmekin painottaessamme laatukriteereitä asiantuntijaryhmien tapaamisissa eri ta-
valla: Suurin osa ensimmäisen asiantuntijaryhmän palautteesta otti kantaa suomenkielisen kään-
nösversion yhtenäisyyteen ja toisen asiantuntijaryhmän palautteessa korostui ymmärrettävyys 
sekä kulttuurinen sopivuus. (Taulukko 3) 
 
 
TAULUKKO 3. Asiantuntijaryhmien palautteiden määrä 
Ensimmäisen asiantuntijaryhmän palautteen jakaantuminen laatukriteerien kesken 
YMMÄRRETTÄVYYS YHTENÄISYYS KULTTUURINEN 
SOPIVUUS 
YHTEENSÄ 
 
16 31 9 56 
Asiantuntija 2:n palautteen jakaantuminen laatukriteerien kesken 
YMMÄRRETTÄVYYS YHTENÄISYYS KULTTUURINEN 
SOPIVUUS 
YHTEENSÄ 
19 10 17 46 
 
Dokumentoimme CKTA:n suomenkielisen käännösversion tarkistamisen aikana keräämämme pa-
lautteen sekä käännöksen materiaaleihin tekemämme tarkennukset erilliseen tiedostoon. Tätä 18- 
sivuista dokumenttia ei julkaista, vaan se jää ohjausryhmän Maarit Virtaselle ja Pirjo Lappalaiselle 
käännösprosessin jatkamista varten. Ohjausryhmä neuvottelee CKTA:n käännösprosessin jat-
kosta. 
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Käännöksen yhtenäisyyttä edistettiin tarkentamalla palautteen pohjalta CKTA:n suomenkielisen 
käännöksen materiaaleissa käytettyjä kielellisiä ilmaisuja sekä ulkoasuun liittyviä muotoiluja. Ma-
nuaalissa toimintaterapeutille osoitettu ohje muovailuvahan valmistamiseen tarvittavan välineistön 
säilytyslaatikon sijainnista oli käännetty niin, että suomenkielisessä käännöksessä laatikko ohjeis-
tettiin laittamaan pöydälle. Järjestelmällisyyden pisteytys- osiossa mainitaan kuitenkin lattialla 
oleva laatikko (begins making recipe on floor where box is) ja tämä herätti kummastusta asiantun-
tijaryhmän toimintaterapeuteissa sen suhteen, mihin laatikko tulee sijoittaa arvioinnin aloituksessa. 
Tarkistaessamme kyseisen kohdan englanninkielisen vastineen CKTA:n englanninkielisestä alku-
peräisversiosta huomasimme, että siinä laatikko kehotetaan jättämään lattialle pöydän viereen (on 
the ground by the table).  
Epäselvyyksiä ensimmäisessä käännösversiossa oli myös manuaalin kohdassa, jossa annetaan 
terapeutille ohjeita siihen, miten hän tarvittaessa tukee lapsen toimintaa veden mittaamisen vai-
heessa. Sanattoman ohjaamisen tasolla neuvotaan, miten terapeutti voi käyttää osoittamista ohja-
takseen lasta. Englanninkielisessä versiossa tämän kohdan ilmaisu on Point at the ½ measure line 
on the measuring cup, joka on ensimmäisessä käännösversiossa käännetty ilmaisulla Osoitetaan 
mitan puoliväliä. Tämä kuitenkin hämmensi asiantuntijaryhmän toimintaterapeutteja, sillä missään 
ei kuitenkaan tarkemmin määritellä mitta-astian kokoa. Tästä voisi päätellä, että mitta-astian tulee 
olla kaksi kertaa tarvittavan vesimäärän kokoinen (2 x 1 ½ dl). Totesimme, että tässä kohtaa kään-
nös ei ole engl. alkuperäisversion kanssa yhtenäinen, sillä alkuperäisversiossa vettä mitataan ½ 
kuppia. Korjasimme tarkistettuun suomenkieliseen käännösversioon ilmaisuksi Osoitetaan 1 ½ dl:n 
kohtaa mitta-astiassa. 
Sisäisen yhtenäisyyden edistämiseksi teimme suomenkieliseen käännökseen sellaisia muutoksia, 
joiden ansiosta käännöksen kielelliset ominaisuudet ovat muuttumattomia, eli samaa ilmaisua käy-
tetään kaikissa CKTA:n suomenkielisissä materiaaleissa. Taulukossa 4 on tuotu esille CKTA:n toi-
minnanohjauksen osa-alueiden käännösprosessi. Osa-alueiden nimet muutimme yhtenäisiksi kes-
kenään niin, että niitä kuvaavista verbeistä johdettiin substantiivi samaa päätettä käyttäen: 
Initiation      →     aloitus      aloittaminen 
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TAULUKKO 4. CKTA:n toiminnanohjauksen osa-alueiden käännösprosessi 
Englanninkielinen  
alkuperäisversio 
(Rocke, Hays, Edwards & Berg 
2007) 
Ensimmäinen suomenkielinen 
käännösversio  
(Pukema & Parkkisenniemi 2018) 
Tarkistettu suomenkielinen 
 käännösversio  
(Pirttijärvi & Tyvi 2019) 
initiation aloitus aloittaminen 
execution järjestelmällisyys toteuttaminen 
plan/sequencing suunnittelu/jaksottaminen suunnitteleminen/jaksottaminen 
completion lopettaminen lopettaminen 
 
Englanninkielisessä alkuperäisversion manuaalissa ja pisteytyslomakkeessa käytetään ilmaisua 
component, minkä suomenkielinen vastine on sekä käännöksen tarkistetussa että ensimmäisessä 
versiossa toiminnan vaiheet. Englanninkielisessä alkuperäisversion manuaalissa ja pisteytyslo-
makkeessa toiminnan vaiheista osa on käskymuodossa kuten reseptin mallissa olevien kirjallisten 
muovailuvahan valmistamisen ohjeet, osa taas on ilmaistu verbin -ing- päätteellä. Ensimmäisen 
suomenkielisen käännösversion manuaalissa ja pisteytyslomakkeessa toiminnan vaiheet on il-
maistu pääosin siten, että reseptin verbistä on johdettu substantiivi -nen- päätteellä. Jotkut reseptin 
kohdat taas ovat passiivissa (käsitellään…/sekoitetaan…, ks. taulukko 5). Päädyimme siihen, että 
yhtenäistimme kaikki manuaalin ja pisteytyslomakkeen toiminnan vaiheiden ilmaisut verbijoh-
toiseksi substantiiviksi. Syy siihen, miksi emme yhtenäistäneet manuaalissa ja pisteytyslomak-
keessa olevia toiminnan vaiheiden ilmaisuja reseptin kanssa käskymuotoon on se, että ne ovat 
tarkoitettu terapeutille eikä lapselle. Reseptille taas käskymuodon käyttö on ominaista, sillä se on 
tarkoitettu tekijälle. Lapsi on arviointitilanteessa aktiivinen toimija, kun taas terapeutti on havainnoi-
jan roolissa taustalla ja tarvittaessa osallistuu lapsen ohjaamiseen toiminnan tavoitteeseen pääse-
miseksi sekä toiminnan turvallisuuden takaamiseksi.  
 
Koska englanninkielisessä versiossa ainesten aikamääreet ilmaistaan numeroina kirjoitetun muo-
don sijaan, päätimme muuttaa myös suomenkieliseen käännökseen tämän tyylin (ks. taulukko 5). 
Ainesten mittamäärät yhtenäistimme kaikki murtolukumuotoon, jolloin käännöksestä tuli sekä sisäl-
löllisesti että alkuperäisversion kanssa yhtenäisempi (esim. 2,5 dl → 2 ½ dl, 0,5 tl → ½ tl…). 
Vuoden 2014 matematiikan opetussuunnitelman mukaan murtolukuihin syvennytään peruskoulun 
opetussuunnitelman mukaan 3. luokalla eli noin 9-10 vuoden iässä, jolloin tätä nuoremmat lapset 
voivat tarvita enemmän ohjaamista mittojen ymmärtämiseksi.  
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TAULUKKO 5. Esimerkki CKTA:n pisteytyslomakkeen suomenkielisestä käännösprosessista 
Englanninkielinen  
alkuperäisversio 
(Rocke, Hays, Edwards & Berg 
2007) 
Ensimmäinen suomenkielinen 
käännösversio  
(Pukema & Parkkisenniemi 2018) 
Tarkistettu suomenkielinen 
 käännösversio  
(Pirttijärvi & Tyvi 2019) 
Stir the ingredients for 1 minut  Sekoitetaan aineksia yhden minuu-
tin ajan 
Ainesten sekoittaminen 1 minuutin 
ajan 
Mix play dough with hands 
 
Käsitellään muovailuvaha Muovailuvahan sekoittaminen kä-
sillä  
After the play dough has cooled for 
1 minute, participant is to mix/knead 
the play dough with his/her hands. 
Kun muovailuvaha on jäähtynyt yh-
den minuutin ajan, lapsen täytyy kä-
sitellä vaha. 
Kun muovailuvaha on jäähtynyt 1 
minuutin ajan, lapsi sekoittaa taiki-
naa käsillään. 
 
 
Versioiden materiaaleissa on käytössä eri fontti, mutta tämä ei vaikuta suomenkielisen käännös-
version psykometrisiin ominaisuuksiin. Ensimmäisessä suomenkielisessä versiossa on käytetty 
fonttia Garamond koossa 12, mutta valitsimme tämän tilalle tarkistettuun käännösversioon fontiksi 
Arial Narrow koossa 12. Englanninkielisessä versiossa on fonttina Times New Roman koossa 
12. Päädyimme kuitenkin Arial Narrowiin, koska se on selkeä, yleisesti käytössä oleva ja Times 
New Romaniin verrattuna vähemmän tilaa vievä. Ulkoasujen yhtenäisyyttä edistimme siten, että 
lisäsimme englanninkielisen version mukaisesti suomenkieliseen versioonkin A- osioon laatikon. 
 
Esimerkkejä käännöksen ymmärrettävyyden edistämisestä on tuotu esille taulukossa 6. Manuaa-
lissa lueteltua välineistöä tarkensimme käännöksessä hieman alkuperäisversiosta poiketen. Alku-
peräisversiossa välineistöön on listattu timer, joka on käännetty ensimmäisessä suomenkielisessä 
käännösversiossa sanalla ajastin. Tähän kohtaan muutimme käännökseksi tiimalasi (1 min), jolloin 
menetelmän käyttäjä saa paremmin ymmärryksen siitä, millainen ajastin arviointitilanteeseen so-
veltuu. Myös muihin manuaalin, reseptin sekä pisteytyslomakkeen kohtiin muutimme timer- sanan 
käännöksen tilalle tiimalasi- sanan. Yhdessä terapeutille osoitetussa ohjeistuksessa sanotaan Stop 
timing ja tämä kohta on käännetty ensimmäisessä käännösversiossa ilmaisuksi Ajastin pysäyte-
tään. Tällä tarkoitetaan sitä, että terapeutin tulee lopettaa ajanotto ja kirjata ylös muovailuvahan 
valmistamiseen kulunut aika, kun sen toiminnan vaiheet on saatettu loppuun. Muutimme tämän 
kohdan käännökseksi Ajanotto pysäytetään, jolloin sitä ei sekoitettaisi lapsen käyttämään tiimala-
siin, jota hänen tulee käyttää ajastimena muovailuvahan valmistamiseen liittyvien toimintojen ai-
kana (veden lämmityksessä, ainesten sekoittamisessa ja muovailuvahan jäähtymisessä). Alkupe-
räisversion kohdan Additional behaviors you could score during the CKTA score- verbin pisteyttää- 
käännöksen tilalle vaihdoimme havainnoida, sillä CKTA:ssa pisteytetään ainoastaan lapsen tarvit-
seman ohjaamisen taso sekä järjestelmällisyys. 
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Selkiytimme myös öljyn, suolan ja ruokasoodan mittaamisen ohjaamiseen liittyviä manuaalin ilmai-
suja siten, että teelusikka- sanan sijaan käytetään sanaa teelusikan mitta, sillä menetelmän väli-
neluettelossakin käytetään jälkimmäistä ilmaisua. Pelkkä teelusikka viittaisi normaaliin teelusik-
kaan, vaikka välineenä on sen tilavuutta vastaava mittalusikka. Asiantuntijaryhmässä ehdotettiin 
ilmaisuksi myös mittalusikka- sanaa, mutta päädyimme teelusikan mitta- ilmaisuun siitä syystä, että 
se on yhtenäinen alkuperäisversion kanssa ja kertoo terapeutille enemmän tarvittavasta välineestä. 
Reseptissä käytetään kuitenkin tl- lyhennettä, mikä on yhtenäinen alkuperäisversion kanssa ja li-
säksi kulttuurisesti sopiva tapa suomenkielisissä keittiöresepteissä. 
CKTA:n järjestelmällisyyden pisteytys- osassa on alkuperäisversiossa kohta Stepping over large 
box on floor, joka on suomennettu ensimmäisessä käännösversiossa Astelee lattialla olevan säily-
tyslaatikon yli. Tämä kohta oli mielestämme epäselvä ja vaikeasti ymmärrettävä myös asiantunti-
joiden mukaan. Saimme tähän tarkennusta menetelmän alkuperäisversion kehittäjältä Christine 
Bergiltä, johon olimme sähköpostitse yhteydessä. Muutimme tätä kohtaa selkeämmäksi käännök-
sellä Lapsi on jättänyt säilytyslaatikon lattialle siten, että se on hänen tiellään ja haittaa liikkumista. 
(Berg, sähköpostiviesti 15.4.2020.)  
 
TAULUKKO 6. Esimerkkejä CKTA:n suomenkielisen käännöksen ymmärrettävyyden edistämi-
sestä 
Englanninkielinen 
alkuperäisversio 
(Rocke, Hays, Edwards & Berg 
2007) 
Ensimmäinen suomenkielinen 
käännösversio  
(Pukema & Parkkisenniemi 2018) 
Tarkistettu suomenkielinen 
 käännösversio  
(Pirttijärvi & Tyvi 2019) 
Point at the teaspoons in the picture
    
Osoita kuvassa olevia teelusikoita Osoita kuvassa olevia teelusikan 
mittoja 
Stop timing Ajastin pysäytetään Ajanotto pysäytetään 
Participant must start the timer Lapsen tulee käynnistää ajastin Lapsen tulee kääntää tiimalasi 
Stepping over large box on floor Astelee lattialla olevan säilytyslaati-
kon yli 
Lapsi on jättänyt säilytyslaatikon lat-
tialle siten, että se on hänen tiellään 
ja haittaa liikkumista 
This cue is appropriate when the 
participant may do something that 
is unsafe 
Ohje täytyy antaa, kun lapsen toi-
minta ei ole turvallista 
Ohje täytyy antaa, jos lapsen toi-
minta ei ole turvallista 
 
 
Käännöksen tarkentamisen aikana CKTA:n suomenkielisen käännöksen kulttuurisen sopivuu-
den edistämiseksi tehtiin useita muutoksia tarkistamisessa esille tulleen palautteen pohjalta. 
CKTA.n ensimmäisessä suomenkielisessä käännösversiossa Pukema ja Parkkisenniemi olivat 
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muuntaneet englanninkielisen alkuperäisversiossa käytetyt kuppi- mitat (cup) desimitoiksi, jotta re-
septi olisi kulttuurisesti sopiva Suomessa. Testatessamme reseptiä useampaan kertaan itse tote-
simme muovailuvahan koostumuksen aivan liian löysäksi ja suomenkielisen käännöksen tekijät 
olivat meille maininneetkin, että resepti tulisi tarkistaa. Huomasimme myös, että CKTA:n suomen-
kielisen käännösversion reseptikirjan kuvissa oli käytetty Plastexin kirkasmuovista mitta-astiaa, 
jossa nesteelle tarkoitettu mitta-asteikko alkaa 2 dl:n kohdalta. Mittaan oli merkitty virheellisesti 1 
dl:n viiva jauhojen mitta-asteikon 100 g:n kohdalle, sillä testatessamme tämä ei vastannut 1 dl:n 
kohtaa (ks. kuvio 2). Alkuperäisversion vesimäärä ½ (0.5) kuppia vastaa Kotikokki- sivuston mu-
kaan 1.20 desilitraa. Kuppi voi olla vetoisuudeltaan hieman erisuuruinen eri maan mitoissa, mutta 
tässä käytettiin amerikkalaista kuppimittaa CKTA:n alkuperämaan vuoksi. Ensimmäisessä suo-
menkielisessä käännösversiossa vesimäärä oli muunnettu 1.5 dl:ksi. Pidimme tämän myös tarkis-
tetussa suomenkielisessä käännösversiossa vesimääränä, sillä tavoiteltuun muovailuvahan koos-
tumukseen pääsi testailumme mukaan nopeammin entä 1 dl:n vesimäärällä. Vaihdoimme ilmaisun 
murtolukumuotoon 1 ½ dl, jotta mitta-asteikot olisivat yhtenäisiä. 
CKTA:n ohjaamisen tasojen käsitteistön kääntäminen kulttuurisesti sopivalla tavalla oli yksi olen-
naisimmista pohdinnan aiheista asiantuntijaryhmissä. Valitsimme, että käytämme ohjaamisesta pu-
huttaessa sanaa ohjaaminen sanan ohjaus sijaan, sillä asiantuntijaryhmän terapeutit kokivat sen 
olevan kulttuurisesti sopivampi toimintaterapia-alan käytännön työn käsitteistöön. Englanninkieli-
sen version manuaalissa kyseisestä ilmaisusta käytetään sanoja (level of) cueing, assistance ja 
guidance. Taulukossa 7 käy ilmi millaisia muutoksia CKTA:n ohjaamisen tasojen käännösproses-
sissa tapahtui käännöksen tarkistamisen ja tarkentamisen seurauksena. 
 
 0- tason ohjaamisesta käytetään englanninkielisessä manuaalissa ilmaisua no cues sekä no cues 
required ja pisteytyslomakkeessa ilmaisua independent, englanninkielisessä alkuperäisversiossa 
sisäinen yhtenäisyys käsitteistön osalta ei siis toteudu täysin. Ensimmäisessä suomenkielisessä 
käännösversiossa käytetty ilmaisu on ei ohjeita. Valitsimme tarkistettuun suomenkieliseen kään-
nösversioon sekä manuaalissa että pisteytyslomakkeessa käytettäväksi ilmaisuksi ei tarvetta oh-
jaamiselle.  
 
2- tason ohjaaminen on ilmaistu englanniksi sanalla gesture guidance, mikä on käännetty ensim-
mäisessä suomenkielisessä käännösversiossa sanalla osoittaminen. Vaihdoimme tämän käännök-
sen tilalle ilmaisun sanaton ohjaaminen, mikä kuvasi meidän ja asiantuntijoina toimineiden opetta-
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jiemme sekä työelämän toimintaterapeuttiemme mielestä enemmän tämän ohjaamisen tason si-
sältöä, koska se käsittää osoittamisen lisäksi myös toiminnan mallintamisen eleiden avulla. Tämän 
ohjaamisen tason yhteydessä englanninkielisessä manuaalissa on käytetty sanaa mimic ja make 
a gesture, jotka oli käännetty ensimmäisessä suomenkielisessä käännösversiossa sanalla imitoida. 
Suomenkielisen käännöksen kulttuurista sopivuutta edistääksemme vaihdoimme tähän tilalle ilmai-
suksi verbin mallintaa, sillä asiantuntijoidemme mukaan tämä termi kuvaa paremmin ohjaamisena 
tapahtuvaa toimintaterapeutin toimintaa ja on yleisesti käytössä oleva suomenkielinen ilmaisu toi-
mintaterapian käytännön työssä. Mietimme toisen asiantuntijaryhmän terapeuttien kanssa sitä, te-
keekö terapeutti tarvittavan mallintamisen ilman välineitä, koska alkuperäisilmaisu mimic/make a 
gesture on luonteeltaan eleisiin ja ilmeisiin perustuvaa toimintaa. Saimme tähän selvyyden kysy-
mällä asiasta Christine Bergiltä ja hän totesi, että sanaton ohjaaminen toteutetaan ilman välineitä, 
sillä CKTA:ssa arvioidaan sitä, löytääkö lapsi itsenäisesti tarvittavan välineen ja käyttääkö sitä 
(Berg, sähköpostiviesti 15.4.2020). Bergin mukaan ohjaamisesta tulisi suorempaa, jos terapeutti 
ottaisi tarvittavan välineen (Berg, sähköpostiviesti 15.4.2020). Lisäsimme CKTA:n manuaaliin sa-
nattoman ohjaamisen ohjeisiin tarkennuksen tästä.  
 
3-tason ohjaaminen ilmaistaan englanninkielisessä versiossa sanalla direct verbal assistance ja 
tämä oli suomennettu CKTA:n ensimmäisessä suomenkielisessä versiossa ilmaisuksi suora sanal-
linen ohjaaminen. Asiantuntijaryhmien palautteen mukaisesti päädyimme pysymään tässä sa-
massa käännöksessä. 
 
4- tason ohjaaminen ilmaistaan englanninkielisessä versiossa sanalla physical assistance ja sen 
käännös ensimmäisessä suomenkielisessä käännösversiossa oli fyysinen ohjaaminen. Toisessa 
asiantuntijaryhmän fokuskeskustelussa saamamme palautteen pohjalta päädyimme käyttämään 
tässä kohdassa manuaalinen ohjaaminen- termiä, sillä työelämän toimintaterapeutit kertoivat käyt-
tävänsä tätä yleisesti alallansa.  
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TAULUKKO 7. CKTA:n ohjaamisen tasojen käännösprosessi 
Englanninkielinen 
alkuperäisversio 
(Rocke, Hays, Edwards & 
Berg 2007) 
Ensimmäinen suomenkielinen 
käännösversio  
(Pukema & Parkkisenniemi 2018) 
Tarkistettu suomenkielinen 
 käännösversio  
(Pirttijärvi & Tyvi 2019) 
0 No cues required 0 Ei ohjeita 0 Ei tarvetta ohjaamiselle 
1 Verbal guidance 1 Epäsuora sanallinen ohjaaminen 1 Epäsuora sanallinen ohjaaminen 
2 Gesture guidance 2 Osoittaminen 2 Sanaton ohjaaminen 
3 Direct verbal assistance 3 Suora sanallinen ohjaaminen 3 Suora sanallinen ohjaaminen 
4 Physical assistance 4 Fyysinen ohjaaminen 4 Manuaalinen ohjaaminen 
5 Do for participant 5 Lapsen puolesta tekeminen 5 Lapsen puolesta tekeminen 
 
 
Asiantuntijaryhmässä ehdotettiin elintarvikevärin sijaan väriaine – termiä, mutta tulimme siihen tu-
lokseen, että elintarvikeväri on varmin ja turvallisin vaihtoehto, kun on kyse keittiötoiminnoista ja 
lapsista. CKTA:n välineistöstä piti tarkistaa kulttuurinen sopivuus tippalukollisen elintarvikevärin 
osalta. Pukema ja Parkkisenniemi olivat törmänneet käännösprosessinsa aikana ongelmaan tässä 
kohtaa: Suomessa ruokakaupoissa yleisesti myytävissä olevassa nestemäisessä elintarvikevä-
rissä (Dr. Oetker, ks. kuvio 9a.) ei ole tippalukkoa ja jotta muovailuvahan väri ei jäisi haaleaksi, 
täytyy tätä väriä lisätä reilusti enemmän kuin 3 tippaa. Pyysimme tästä elintarvikevärin mittaamisen 
toiminnan vaiheesta palautetta toisen asiantuntijaryhmän toimintaterapeuteilta: Heidän mukaansa 
toiminnan vaatimustaso muuttuu, jos mittaaminen suoritetaan lusikalla tai suoraan elintarvikeväri-
pullosta lorauttamalla. Emme tehneet tämän välineen ja toiminnan vaiheen osalta muutoksia.  
 
Kartoitimme internetistä erilaisten elintarvikevärien saatavuusmahdollisuuksia sekä käyttöominai-
suuksia. Näyttäisi siltä, että tippalukollista elintarvikeväriä voisi saada joistain apteekeista karamel-
liväri- nimellä (ks. kuvio 9b.), värivalikoima tosin ei ole suuri. Yksi vaihtoehto on käyttää elintarvike-
värinä hieman nestemäistä paksumpaa Dr. Oetkerin geeliväriä (ks. kuvio 9c.), sillä sitä pystyy mit-
taamaan tippoina ja tavalliset ruokakaupat myyvät sitä. Väri on tosin tuubimaisessa pakkauksessa, 
jolloin mittaaminen tapahtuu pakkauksen kallistamisen sijaan sitä puristamalla, joten toiminnan mo-
toriset vaatimukset muuttuisivat. CKTA:n tarkoituksena ei ole kuitenkaan motoristen taitojen tai val-
miuksien arviointi, joten kokisimme tämän elintarvikevärin käytön ihan potentiaalisena vaihtoehtona 
tuotteen helpon saatavuuden ja runsaan välivalikoiman vuoksi. 
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KUVIO 9a. Dr. Oetker elintarvikeväri KUVIO 9b. Karamelliväri  KUVIO 9c. Dr. Oetker geeliväri 
K-ruoka.fi    Yliopistonverkkoapteekki.fi  Oetker.fi 
 
 
Terapeuttien kanssa tarkasteltiin välineistön kulttuurista sopivuutta elintarvikevärin lisäksi myös 
muiden välineiden osalta. Esimerkiksi englanninkielisessä alkuperäisversiossa olevaa puolikasta 
teelusikan mittaa käytetään oman kokemuksemme mukaan kohtalaisen harvoin ruoanlaitossa tai 
leipoessa. Näitä kuitenkin on saatavilla joissain kaupoissa ja kun mitan hankkii kerran CKTA:n vä-
lineistöä kasatessaan, ei sitä enää tarvitse etsiä. Emme muuttaneet tältä osin CKTA:n suomenkie-
liseen käännösversiota. Keskustelimme toisessa asiantuntijaryhmässä siitä, että Suomessa ajasti-
mia on olemassa paljon erilaisia. Tämän vuoksi tätä termiä käytettäessä tulisi tarkentaa, millaista 
ajastinta tarkoitetaan, jotta välineet olisivat yhdenmukaisia jokaisella arviointikerralla, toimintatera-
peutista riippumatta. Tästä syystä vaihdoimme manuaalin välineistöluetteloon ajastin- sanan tilalle 
tiimalasin. Alkuperäisversiossakin ajastimena toimii tiimalasi, joka on lapsille yleensä tuttu väline 
lautapelien kautta.  
 
Menetelmässä muovailuvahan tulee antaa turvallisuussyistä jäähtyä lämmityksen jälkeen, joten te-
keytyä sanan tilalle vaihdoimme tämän. Ensimmäisen suomenkielisen käännösversion reseptissä 
tämä toiminnan vaihe on ilmaistu lapselle ohjeella Anna muovailuvahan olla 1 minuutin ajan ja 
mekin päädyimme säilyttämään tämän ilmaisun, jolloin lapsi ei saa vihjettä turvallisuuden huomioi-
miseen. 
 
CKTA:n materiaaleihin kuuluvien reseptikirjan mallikuvien kuvaaminen uudelleen ei ollut projek-
timme tavoitteena, emmekä ajallisten resurssien rajallisuudesta johtuen tätä lisänneet jälkikäteen-
kään yhdeksi projektin vaiheeksi, vaikka saimme palautetta reseptikirjan kuvista. CKTA- menetel-
män käyttöön ottavan terapeutin tulee itse kuvata reseptikirjan kuvat, jotta ne vastaavat arviointiti-
lanteessa käytettäviä välineitä. CKTA:n materiaaleissa on kuitenkin mallikuvia siitä, millaisia kunkin 
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toiminnan vaiheen kuvalliset ohjeet ovat. Vertaillessa suomenkielisen käännösversion kuvia eng-
lanninkieliseen alkuperäisversioon huomasimme, että kuva itse reseptikirjasta puuttuu suomenkie-
lisestä käännöksestä. Englanninkielisen alkuperäisversion ja suomenkielisen käännösversion ku-
vat eivät myöskään ole täysin yhtenäisiä. Lisäsimme erilliseen dokumenttiin huomioita myös näistä.  
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6 PROJEKTIN ARVIOINTI 
6.1 Projektin tavoitteiden saavuttamisen arviointi 
Projektin loppuvaiheessa tehdään sen tavoitteiden toteutumisen ja aikaansaatujen vaikutusten ar-
viointi, joka antaa tietoa projektin jatkon suunnittelulle tai yleisempää alan oppimisprosessia varten. 
Silfverbergin (2007) mukaan toteutusta arvioivien henkilöiden tulisi olla suunnittelijoista ja toteutta-
jista riippumattomia. Kun tehdään itsearviointia, täytyy olla kykyä avoimuuteen sekä itsekriittisyy-
teen mahdollisten virheiden ja ongelmien tunnistamiseksi. (Silfverberg 2007, 13-14.) Projektiamme 
arvioivat opinnäytetyötä ohjaavat opettajamme Pirjo Lappalainen ja Maarit Virtanen. Lisäksi 
saimme palautetta myös vertaisarvioijiltamme eli toisilta opiskelijoilta.  
 
Projektimme välittömänä tavoitteena oli tarkistaa sekä tarkentaa suomenkielistä käännöstä laatu-
kriteereiden edistämisen kautta, jotka olivat ymmärrettävyys, yhtenäisyys ja kulttuurinen sopivuus. 
Toisena välittömänä tavoitteena oli suunnitella ja toteuttaa kaksi erillistä fokusryhmäkeskustelua, 
jossa keräämme palautetta asiantuntijoilta CKTA- menetelmä suomenkielisen käännöksen tarkis-
tamiseksi. Tämän pohjalta tapahtui käännöksen tarkentaminen, kun teimme käännökseen laatukri-
teereitä edistäviä muutoksia. Projektimme tuotos on CKTA-menetelmän tarkistettu ja tarken-
nettu suomenkielinen käännösversio.  
 
Välittömät tavoitteemme toteutuivat ja nyt jatkossa CKTA- menetelmän käännösprosessissa voi-
daan edetä seuraaviin vaiheisiin. Teimme huolellista työtä tarkistaessamme suomenkielistä kään-
nösversiota useampaan otteeseen perusteellisesti. Saimme arvokasta palautetta käännöksestä 
omien opettajiemme lisäksi kolmelta Oulun alueen toimintaterapeutilta. Palautteen keruu onnistui 
hyvin, sillä toimintaterapeutit olivat fokusryhmäkeskustelun aikana aktiivisia, ja he olivat kaikki pe-
rehtyneet etukäteen CKTA- arviointimenetelmän materiaaleihin merkaten kirjallisesti huomioitaan 
niihin. Toimintaterapeuttien palaute oli osittain keskenään erilaista, jolloin saimme monta näkökul-
maa käännöksen kehittämistarpeisiin. CKTA:n suomenkielisen käännöksen tarkistamisessa tärke-
ässä osassa oli myös kommunikointi sähköpostitse alkuperäisen menetelmän kehittäjän Christine 
Bergin kanssa, sillä häneltä saimme tarkennuksia useisiin kysymyksiä herättäneisiin kohtiin 
CKTA:n manuaalissa. Yhteistyö hänen kanssaan oli erittäin tehokasta ja helppoa nopean tiedon-
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kulun ansiosta. Myös Pukeman ja Parkkisenniemen tekemästä työstä ensimmäisen suomenkieli-
sen käännösversion luomisprosessissa oli suuri hyöty meidän projektissamme, joten haluamme 
tuoda esille myös heidän panostuksensa käännösprosessin käynnistäjinä. 
 
Lopullinen kehitystavoitteenamme oli se, että suomenkielinen CKTA- menetelmä on tulevaisuu-
dessa virallisesti saatavilla koko monivaiheisen käännösprosessin läpikäymisen jälkeen. Kehitys-
tavoitteemme toteutuminen tapahtuu pitkällä aikavälillä ja on mahdollista käytännössä sitten, kun 
suomenkielinen CKTA on virallistettu ja sen tunnettavuutta Suomessa on lisätty, jotta se pääsisi 
aktiiviseen käyttöön toimintaterapeuttien työvälineeksi lasten toimintaterapiassa. Tämän kehitysta-
voitteen toteutumista emme siis voi tämän projektin puitteissa arvioida. Asiantuntijoina toimineet 
terapeutit kertoivat käyttävänsä toiminnanohjauksen arvioimiseksi vapaata havainnointia, jossa he 
painottavat prosessitaitoja. He toivat esille, että toiminnanohjauksen viralliselle arviointimenetel-
mälle olisi tarvetta. Tästä syystä voimme todeta, että CKTA- arviointimenetelmän suomenkielisen 
käännösversion kehitystyön loppuun saattaminen tulevaisuudessa edistäisi toimintaterapia-alan 
arviointikäytäntöä. Ja mikä tärkeintä, toiminnanohjauksen haasteiden tunnistamisen avulla lapselle 
pystyttäisiin tarjoamaan sellaista tukea, minkä avulla hän pystyisi osallistumaan arkeensa koko-
naisvaltaisemmin. Tieto lapsen tarvitseman ohjaamisen tasosta hyödyttäisi hänen sosiaalista ym-
päristöään, kuten perhettä ja muita hänen kanssaan toimivia tahoja niin kouluympäristössä kuin 
kuntoutuksessakin.  
 
Oppimistavoitteitamme oli saada kokemusta ja oppia toimintaterapia-alan arviointimenetelmän 
käännösprosessista, projektityöskentelystä sekä yhteistyöstä toimintaterapeuttien kanssa. Lisäksi 
halusimme syventää omaa ymmärrystämme lasten toiminnanohjauksen merkityksestä sekä siihen 
liittyvistä haasteista CKTA- arviointimenetelmään sekä toiminnanohjauksen ja sen arvioinnin teori-
oihin perehtymisen kautta. Mielestämme saavutimme oppimistavoitteemme erittäin hyvin. Kattavan 
tietoperustan laatimisen aikana etsimämme tieto auttoi meitä lisäämään ymmärrystämme, kun 
toimme opinnäytetyömme aihepiiriin liittyvän käsitteistön esille perusteellisesti. Halusimme tuoda 
tässä opinnäytetyössä toiminnanohjauksen monitahoisen luonteen esille kattavasti, jotta sen mää-
ritelmien kirjo ja kehityksen merkitys lapselle tulisi ymmärretyksi. Etenkin toiminnanohjauksen ke-
hityskulun jatkuminen aikuisikään asti on mielestämme tärkeä sisäistää, jotta lapsen kognitiiviselta 
kapasiteetilta ei vaadittaisi sellaisia valmiuksia, joita hänelle ei vielä neurologisesti ole kehittynyt. 
Opinnäytetyömme voi auttaa myös muita alamme opiskelijoita sekä toiminnanohjauksesta kiinnos-
tuneita. He saavat kattavasti tietoa toiminnanohjauksen käsitteestä sekä toiminnanohjauksen tu-
kemisesta ohjaamisen keinoin, kun tavoitteena on lapsiasiakaan arjen toiminnoista suoriutumisen 
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sekä niihin osallistumisen edistäminen. Käännösprosessiin perehtyminen auttoi meitä ymmärtä-
mään, että arviointimenetelmän virallisten käännösten takana on jopa vuosien työ ja käännöksen 
kehittämisen loppuun saattaminen vaatii useampien tahojen panostusta ja yhteistyötä. 
 
6.2 Projektin työvaiheiden toteutumisen arviointi 
Valitsimme opinnäytetyön aiheen opettajan ehdotuksesta. Meillä oli myös toiveena etukäteen, että 
saisimme tehdä opinnäytetyönä jonkin konkreettisen, työelämää hyödyttävän tuotoksen. Projektin 
suunnitteluvaiheessa projektin tavoitteet muuttuivat pariin otteeseen ja sitä kautta toteutustapa-
kin. Alun perin olimme yhdessä opinnäytetyötä ohjaavien opettajiemme kanssa suunnitelleet, että 
CKTA- arviointimenetelmän suomenkielinen käännösversio olisi tässä meidän projektissamme 
edennyt käyttökokeiluun. Käännösprosessin kulussa oli kuitenkin epäselvyyttä ja tulimme opinnäy-
tetyötä ohjaavien opettajiemme kanssa siihen tulokseen, että ensimmäinen CKTA:n suomenkieli-
nen käännösversiota on tarkistettava ja tarkennettava, ennen kuin se voi edetä testattavaksi viral-
lisiin käyttökokeiluihin. Jos opinnäytetyömme olisi koskenut CKTA- arviointimenetelmän pilotointia 
Suomessa ja olisimme ehtineet toteuttaa käyttökokeilut, olisimme jättäneet väliin tärkeän vaiheen 
virallisesta käännösprosessista. Kun työstimme opinnäytyölle tietoperustaa, haasteellisin osuus si-
inä oli aiheen rajaaminen tarkoituksenmukaisesti, koska jo itsessään toiminnanohjaus on niin laaja 
aihe. Olemme tyytyväisiä tietoperustan lopputulokseen, josta on meille varmasti hyötyä jatkos-
sakin. 
 
Projektin toteutusvaiheen haasteena oli se, että se vaati yllättävän paljon ajallisia resursseja sekä 
useampien eri tahojen aikataulujen huomioon ottamisen, koska toteutusvaiheessa tarvittiin meidän 
lisäksi myös ohjausryhmän sekä ulkoisen sidosryhmän panosta. Meidän projektipäälliköiden jous-
tavien aikataulujen vuoksi kuitenkin toteutusvaiheen venyminen vuoden 2019 loppuun saakka ei 
kuitenkaan aiheuttanut suurempia haasteita omaan arkeemme. CKTA:n suomenkielisen käännök-
sen materiaalien tarkistaminen ja tarkentaminen oli toteutusvaihein työläin osuus ja pelkästään 
englannin kieleltä suomen kielelle kääntäminen vei oman aikansa. Onnistuimme tässä kuitenkin 
hyvin ja halusimme tehdä perusteellista työtä alusta loppuun. Käännöksien yhtenäisyyden tarkas-
telun tuloksena kehitimme CKTA:n suomenkielistä käännöstä ja saimme tuotokseksi käyttökokei-
lukelpoisen käännösversion, eli käännösprosessi voi edetä seuraavaan vaiheeseen. Koemme on-
nistuneemme hyvin myös fokusryhmäkeskusteluiden toteuttamisessa ja olemme tyytyväisiä siihen, 
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että valitsimme palautteen keruun menetelmäksi juuri tämän kaltaisen fokusryhmäkeskustelun. 
Meille oli tärkeää luoda keskustelulle rento ilmapiiri, jotta kaikkien olisi helppo ilmaista ajatuksiaan 
käännöstä koskien. Tätä edisti pienen ryhmäkoon lisäksi se, että olimme hankkineet paikalle pientä 
tarjottavaa, ja aloitimme tilaisuuden kahvittelulla. Toimimme tilaisuudessa puheenjohtajina ja 
aineiston kerääjinä, ja keskusteli eteni mukavasti omalla painollaan. Hoidimme keskustelun kulkua 
ammattimaisesti, mahdollistaen vapaan sanan, mutta tarvittaessa huolehtien aiheeseen palaamis-
esta ja keskustelun etenemisestä aikataulun puitteissa. Yleensä fokusryhmäkeskustelu tallenne-
taan ja kirjoitetaan sen jälkeen puhtaaksi eli litteroidaan, sillä sen runsaan aineiston vuoksi keskus-
telun aikana on haastavaa saada kaikki ylös muistiinpanoina (Mäntyranta & Kaila 2008, 1507-
1513). Meillä keskusteluaihe oli tarkkaan rajattu ja tarkoituksena oli saada spesifisti tietoa kään-
nöksen ennalta määritellyistä ominaisuuksista, joten tästä syystä jätimme tästä projektista litteroin-
nin tekemättä.  
 
Projektin päättämisen ja arvioinnin vaiheessa oli suuri hyöty siitä, että olimme tehneet projekti-
suunnitelman todella huolellisesti ja kattavasti. Tästä syystä raportointivaihe eteni suunnittelua ja  
toteutusta jouhevammin. Pystyimme aloittamaan projektin raportointivaihetta jo toteutusvaiheen ai-
kana niiltä osin, mitä projektisuunnitelmasta oli mahdollista siirtää valmiiksi tähän projektin raport-
tina toimivaan opinnäytetyön kirjalliseen osuuteen. Projektin esittelyä suunnitellessamme huomi-
oimme kevään 2020 koronaepidemian aiheuttaman poikkeustilanteen ja tästä syystä toteutimme 
sen videoimalla projektin diaesityksemme Teamsissa. Halusimme tehdä esittelyn nauhoituksena, 
jotta esittelyvideon voisi katsoa haluamanaan ajankohtana ja lisäksi sitä voisi myöhemmin käyttää 
projektin aiheeseen liittyvään opetustarkoitukseen. Käytimme riittävästi aikaa projektin arviointiin, 
jotta myös oppimisprosessimme tämän opinnäytetyön parissa tulisi esille.  Teimme vertaisarvioin-
nin toisten opiskelijoiden opinnäytetyöstä ohjeiden mukaisesti. Tämän raportin valmistumisen jäl-
keen päätämme projektimme maturiteettiin.  
 
Projektimme työvaiheiden etenemisen kannalta aikataulun joustavuus on ollut hyvin tärkeä tekijä. 
Emme pysyneet täysin työvaiheille laaditussa aikataulussa, mutta pyrimme huomioimaan resurs-
simme realistisesti ja tarvittaessa aina muuttamaan alustavaa aikataulua itsestämme tai muista 
tekijöistä riippuvista syistä. Etenemisen kannalta oli olennaista hyväksyä se, että projektin kolme 
työvaihetta ovat limittäisiä keskenään. Jos olisimme halunneet viedä jonkin työvaiheen päätökseen 
ennen seuraavaan siirtymistä, tämä olisi hidastanut prosessin kulkua merkittävästi. Jotkin projektin 
työvaiheiden sisältämät osavaiheet olivat luonteeltaan sellaisia, että osa niiden sisältämistä tehtä-
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vistä täytyi toteuttaa ennen seuraavaan vaiheeseen siirtymistä. Esimerkiksi ennen asiantuntijaryh-
mien fokusryhmäkeskustelujen toteutusta emme luonnollisestikaan voineet aloittaa palautteen 
analysoimista, kun analysoitava palaute saatiin vasta tapaamisen aikana. Siirtyminen projektin työ-
vaiheiden välillä sekä eteneminen osavaiheesta toiseen oli sujuvaa työvaiheiden selkeän listaami-
sen avulla: Olimme laatineet yhteiseen projektipäiväkirjaamme tarkkaan ylös kaikki työ- ja osavai-
heet, josta sitten pystyimme helposti jakamaan molemmille omat tehtävät sekä tarkastelemaan 
suunnitellun aikataulun toteutumista ja projektin koko prosessin kulkua. Projektipäiväkirja osoittau-
tui siis hyvin käytännölliseksi mittariksi projektin etenemisen arvioimiseksi ja tarvittaessa aikataulun 
mukauttamiseksi. 
 
6.3 Laatukriteerien saavuttamisen arviointi 
CKTA- arviointimenetelmän suomenkielisen käännöksen tarkistaminen toteutettiin hyvin perusteel-
lisesti ja huolellisesti, ja mielestämme saavutimme hyvin yhtenäisyyden, ymmärrettävyyden ja kult-
tuurisen sopivuuden laatukriteerit. Saimme paljon kehittämisehdotuksia käännökselle asetta-
miemme laatukriteerien saavuttamiseksi ja tämä palautteen määrä kertoo mielestämme siitä, että 
materiaalien tarkistaminen on toteutettu hyvin yksityiskohtaisesti. Olimme ohjeistaneet hyvin tark-
kaan toiseen asiantuntijaryhmään osallistuneita toimintaterapeutteja jo ennalta siitä, mitä käännök-
sestä tulisi tarkastella ja miksi. Toimme tässä yhteydessä selkeästi esille myös laatukriteerit, joiden 
saavuttaminen oli tämän käännöksen kehittämistyön tarkoituksena. Uskomme, että tämä ennak-
kotieto auttoi toimintaterapeutteja antamaan hyvin kohdennettua ja kattavaa palautetta käännök-
sestä, joskin aineistossa esiintyi myös itse menetelmään kantaa ottavia ajatuksia. Joiltakin kohdin 
yhdellä muutoksella saatettiin parantaa samalla useampaa laatukriteeriä, vaikka olimmekin eritel-
leet jokaiselle palautteelle sitä parhaiten kuvaavan laatukriteerin. Me opinnäytetyön tekijät tarkis-
timme suomenkielisen käännösversion useampaan otteeseen projektin eri vaiheissa ja teimme tar-
vittavia muutoksia itsenäisesti käännöksen laatukriteerien edistämiseksi. Tämä vei paljon aikaa, 
mutta totesimme, että virhealttius käännösprosessissa olisi suuri ilman huolellisuutta. 
 
Yksi haaste yhtenäisyyden laatukriteerin saavuttamisessa oli se, että englanninkielinen alkupe-
räisversio vaikutti enemmän alustavalta kuin viralliselta versiolta, vaikka se on ilmaiseksi kenen 
tahansa ladattavissa Washingtonin yliopiston sivustolta ja sen tekijät ovat siirtyneet alle kouluikäis-
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ten lasten version (PETA) kehittämiseen. Tämä keskeneräisyys näkyi siten, että englanninkieli-
sessä alkuperäisversiossa jotkin materiaaleissa käytetyistä ilmaisuista eivät olleet sisällöllisesti yh-
tenäisiä keskenään alkuperäisversiossakaan. Tästä alkuperäismenetelmän sisällöllisen yhtenäi-
syyden puutteellisuudesta saattoi johtua se, että myöskään ensimmäinen suomenkielinen kään-
nösversio ei ollut täysin yhtenäinen sisällöltään. Tämän vuoksi yhtenäisyyden edistäminen oli yllät-
tävän työläs vaihe tässä käännöksen tarkistamisen ja tarkentamisen prosessissa. Suomenkieli-
sessä käännöksessä pyrimme saamaan materiaalien sisällöt yhtenäiseksi käyttämällä aina samaa 
ilmaisua, kunhan se ei muuttanut ilmaisun ymmärrettävyyttä sen alkuperäisestä tarkoituksesta. Al-
kuperäisen ja suomenkielisen käännöksen välistä yhtenäisyyttä edisti se, että englanninkielinen 
versio kulki mukana koko prosessin ajan ja palasimme siihen vielä lopullisia suomenkielisen 
käännöksen muutoksia tehdessämme vertaillen suomenkieliseen käännökseen valittua ilmaisua 
alkuperäiseen englanninkieliseen vastineeseen. Jos englanninkielisen alkuperäisversion tarkas-
telu olisi lopetettu jo heti ensimmäisen asiantuntijaryhmän tapaamisen jälkeen, olisi yhtenäisyys 
saattanut kärsiä emmekä olisi huomanneet kaikkia ensimmäisessä suomenkielisessä käännösver-
siossa esiintyneitä tarkistamista vaativia kohtia, jotka olivat läpäisseet molempien asiantuntijaryh-
mien ”seulan”.   
 
Ymmärrettävyyden osalta huomiot kiinnittyivät enimmäkseen menetelmän kielellisten käsitteiden 
ja ilmaisujen tulkintoihin, niiden selventämiseen ja kirjoitusvirheiden korjaamiseen. Terapeutit toivat 
fokusryhmäkeskustelussa esille ehdotuksia suomenkielisessä toimintaterapiassa käytettävistä ter-
meistä, jotka me korjasimme lopulliseen versioon. Muutamiin kohtiin pyysimme selvennystä ja var-
mistusta sähköpostiviestien välityksellä alkuperäisen menetelmän kehittäjältä, Christine Bergiltä. 
Useat sellaiset kohdat, joita me ja terapeutit emme ymmärtäneet, osoittautuivat juuri niiksi, jotka 
vaativat ilmaisuasultaan tarkentamista. Niiden korjaaminen paransi siis alkuperäisversion ja suo-
menkielisen käännösversion yhtenäisyyden lisäksi myös ymmärrettävyyttä. 
 
Kulttuurinen sopivuus saavutettiin suureksi osaksi työelämän toimintaterapeuttien palautteiden 
ansiosta, kun mietittiin, mitä käsitteitä he itse käyttävät suomalaisessa toimintaterapia-alan käytän-
nössä. Jotkin menetelmässä käytetyt, englannin kieleltä käännetyt ilmaisut saattoivat poiketa pal-
jonkin näistä ja kuulostaa suomalaiseen kulttuuriin vieraalta. Nämä ilmaisut vaativat muokkausta 
kohdekielelle sopivammaksi ja myös joitakin sanavalintoja muutettiin. Tässäkin oli tärkeää pitää 
englanninkielinen alkuperäisversio mukana työskentelyssä, jotta pystyimme tarpeen tullen tarkis-
tamaan ilmaisujen alkuperäisiä tarkoituksia ja pitämään huolen siitä, että ne säilyvät samoina.  
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7 POHDINTA 
Tämä opinnäytetyönämme toteutettu projekti on vienyt CKTA- arviointimenetelmän suomenkielistä 
käännösversiota ison harppauksen kohti sen virallistamista tehdessämme perinpohjaista ja tarkkaa 
työtä käännöksen kehittämiseksi. Aihe on tärkeä ja ajankohtainen niin toimintaterapian näkökul-
masta, kuin yhteiskunnallisellakin tasolla. Projektin myötä CKTA -arviointimenetelmä on tullut 
meille molemmille hyvin tutuksi ja tunnistamme sen potentiaalin arviointimenetelmänä myös Su-
omessa. Toivomme tulevaisuudessa pääsevämme hyödyntämään menetelmää toimintaterapeutin 
työssä, etenkin kun meitä molempia kiinnostaa asiakaskohderyhmänä juurikin lapset ja nuoret. 
Lisäksi ymmärryksemme menetelmien käännösprosessista yleisellä tasolla kasvoi, kun perehdy-
imme käännöstyön protokollaan. Laatukriteerien asettaminen ohjasi ajatteluamme siinä, minkälai-
siin suomenkielisen käännöksen ominaisuuksiin kiinnitämme huomiota sen tarkistamisen ja tarken-
tamisen aikana. 
 
Projektimme aikana opimme paljon projektityöskentelystä. Tietoisuutemme projektin eri työvai-
heissa huomioon otettavista asioista kasvoi, esimerkiksi väliarvioinnin tärkeys korostui, jotta tavoit-
teita osattaisiin suhteuttaa realistisesti olemassa oleviin resursseihin ja muuttaa tarvittaessa. On-
nistuimme panostamaan huolelliseen suunnitteluun ja aiheeseen perehtymiseen, joka oli perusta 
työmme toteutukselle. Myös yhteistyötaitomme kehittyivät, sillä projektiorganisaatiomme sisälsi 
useampia eri tahoja, joiden kanssa meidän täytyi vaihtaa tietoja vastavuoroisesti kommunikoiden.  
 
Vaikka varauduimme siihen, että opinnäytetyö on pitkä ja vaativa prosessi monellakin tasolla, kään-
nösprosessiin vaadittava työmäärä on ajoittain päässyt yllättämään. Koemme kuitenkin, että mei-
dän keskinäinen yhteistyömme on ollut projektin vahvuus ja kannatteleva voima, jonka avulla 
olemme selvinneet haastavista tilanteista ja pystyneet tukemaan toisiamme tarpeen tullen. Aika-
taulujen ja työnjaon sopiminen on ollut joustavaa ja keskinäinen kommunikointimme sujuvaa. Mo-
lemmat ovat olleet sitoutuneita työhön, aikataulut ja tavoitteet on laadittu tarkasti ja niissä on pysytty 
kohtuullisen hyvin. Välillä omat haasteensa projektille on tuonut opiskelun, perhe-elämän ja työn 
yhteensovittaminen, mutta olemme löytäneet kuitenkin onnistuneet löytämään yhteistä aikaa työn 
tekemiselle.  
 
Ymmärryksemme toiminnanohjauksen käsitteestä kasvoi myös projektimme aikana, kun etsimme 
perusteellisesti tietoa sen erilaisista määritelmistä, kehittymisestä sekä sen merkityksestä lapsen 
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arjessa. Opimme myös ICF- luokituksen toiminnanohjauksen näkökulmasta. Luokituksen mielen-
toimintojen erilleen ryhmittelystä huolimatta kaikki mielentoimintojen sisältämät aihealueet ovat yh-
teydessä toisiinsa ihmisen, toiminnan ja ympäristön välisessä vuorovaikutuksessa. Vaikka tarkkaa-
vuus- sekä muistitoiminnot liittyvät läheisesti toiminnanohjaukseen, opinnäytetyössämme keskityt-
tiin toiminnanohjauksen käsitteen määrittelyyn, koska toiminnanohjauksen tuen tarpeen havain-
nointi on CKTA- menetelmässä arvioinnin keskeisenä kohteena. 
 
Pohdimme opinnäytetyömme aiheeseen liittyviä jatkokehittämisideoita. CKTA:n suomenkielisen 
käännösprosessin jatkamisen ja loppuun saattamisen lisäksi tarpeellisia olisivat CKTA:n käyttöön 
liittyvät Suomessa eri kohderyhmille toteutetut tutkimukset, jotta menetelmän näyttöön perustuvuus 
vahvistuisi. Yksi osa CKTA:n suomenkielisen käännösprosessin loppuun saattamista olisi myös 
mallina toimivien reseptikirjan kuvien valokuvaaminen uudelleen. Valokuvaamisessa tulee huomi-
oida yhtenäisyys alkuperäisversion kuvien kanssa sekä asiantuntijaryhmämme terapeuttien an-
tama palaute kuvien kontrastiin ja väreihin liittyen.  
 
Hektinen työelämä voi asettaa haasteita CKTA:n käyttöönotolle, jos työn ajalliset resurssit eivät 
mahdollista riittävää perehtymistä sekä muita alkuvalmisteluja. CKTA:n käyttöönottoa toimintatera-
peuttien työssä voisi tukea työpajatyyppisillä toiminnallisilla koulutustilaisuuksilla, jossa pääsisi har-
joittelemaan arvioinnin käytännön toteutusta sekä koostamaan välineistöä ja reseptikirjaa ohjattuna 
asiaan perehtyneen tahon asiantuntijuuden tukemana. Kun välineistön hankinta ja reseptikirja on 
kerran tehty, tämän jälkeen arvioinnin alkuvalmistelut helpottuvat huomattavasti eivätkä vaadi enää 
niin paljon ajallisia resursseja. Kuten mikä tahansa uusi asia, CKTA:n käytön opettelu vaatii alussa 
toimintaterapeutilta runsaasti aikaa, jotta hän pystyy omaksumaan porrastetun ohjaamisen as-
teikon käytön sekä materiaaleihin kuuluvien lomakeosien täyttämisen manuaalin ohjeiden mukai-
sesti. Toimintaterapeutin tulee itse arvioida omaa osaamistaan ennen arvioinnin suorittamista sen 
suhteen, onko hän perehtynyt riittävästi menetelmään ja harjoitellut sen toteuttamista käytännössä.  
 
Kun CKTA:sta on tulevaisuudessa mahdollisesti tarjolla virallinen suomenkielinen versio tämän 
käännösprosessin loppuun saattamisesta riippuen, menetelmän käytön opetteleminen sekä käyt-
täminen helpottuisi ja se olisi myös Suomessa validi työväline arviointiin. On tullut selkeästi esille, 
että CKTA on potentiaalinen arviointimenetelmä vastaamaan työelämän tarpeisiin, ja siitä syystä 
koemme suomenkielisen käännöksen virallistamisen tärkeänä, toimintaterapian käytäntöä edistä-
vänä toimenpiteenä.  
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HAKUILMOITUS TOIMINTATERAPEUTEILLE    LIITE 1             
CKTA:N KÄÄNNÖSPROSESSIN ASIANTUNTIJARYHMÄÄN 
 
 
Hei!  
 
Olemme kaksi kolmannen vuoden toimintaterapia-alan opiskelijaa Oulun Ammattikorkeakou-
lusta ja tarvitsisimme opinnäytetyötämme varten lasten parissa työskenteleviä toimintatera-
peutteja lasten arviointimenetelmän suomenkielisen käännöksen kehittämistyöhön. Saimme 
yhteystietonne opinnäytetyön ohjaavilta opettajiltamme Maarit Virtaselta ja Pirjo Lappalaiselta, 
jotta voisimme tiedustella kiinnostustanne lähteä kanssamme yhteistyöhön. 
 
Opinnäytetyömme aiheena on Yhdysvalloissa kehitetyn, lapsen toiminnanohjauksen arviointiin 
keskittyvän Children Kitchen Task Assessment -arviointimenetelmän (CKTA) suomenkielisen 
käännösprosessin jatkaminen. Tämä strukturoitu arviointimenetelmä toimii toimintaterapeutin 
havainnoinnin työkaluna 8-12-vuotiaan lapsen toiminnanohjauksen arvioinnissa ja siinä ha-
vainnoitavana toimintana on muovailuvahan valmistaminen. Jenni Pukema ja Tiina Parkkisen-
niemi ovat toteuttaneet syksyllä 2018 opinnäytetyönään CKTA:n ensimmäisen suomenkielisen 
käännösversion ja tämän meidän projektinamme on toisen käännösversion laatiminen. 
 
Koostamme projektiin mukaan lähtevistä toimintaterapeuteista asiantuntijaryhmän. Haluamme 
kutsua myös teidät mukaan tähän asiantuntijaryhmään. Tehtävänänne olisi osallistua syksyllä 
yhteen asiantuntijaryhmän tapaamiseen myöhemmin sovittavana ajankohtana ja tuoda esille 
ajatuksianne CKTA:n suomenkielisen käännöksestä ymmärrettävyyden ja kulttuurisen sopivuu-
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den näkökulmasta. Tämä vaatii teiltä perehtymistä CKTA- menetelmän suomennoksen materi-
aaleihin sekä merkintöjen tekemistä niihin. Käyttökokeilua emme velvoita suorittamaan, sillä 
tässä CKTA:n suomenkielisen käännösprosessin vaiheessa on tarkoitus kehittää ensimmäisen 
suomennoksen kielelliset ominaisuudet suomalaiseen toimintaterapiakontekstiin sopivaksi. 
Pyydämme teitä siis tarkastelemaan CKTA:n materiaalien loogisuutta, lauserakenteita ja sana-
valintoja sekä käsitteistön sopivuutta omassa käytännön työssänne käytössä oleviin ilmaisuihin. 
 
Menetelmän kääntäminen alkuperäiskielestä toiselle kielelle vaatii virallisen käännösprosessin, 
jonka tavoitteena on kulttuurisen sopivuuden mahdollistaminen kohdemaassa alkuperäisver-
siota kunnioittaen. Tähän asiantuntijaryhmään osallistuminen on toimintaterapia-alan kehittä-
mistyötä Suomessa. Työskentelitte millä sektorilla tahansa, toimintalähtöisten arviointimenetel-
mien käyttö on tärkeää asiakkaan toimintakyvyn arvioimiseksi sekä muutoksen kuvaamiseksi.  
 
Jos teillä on aikaa ja kiinnostusta lähteä mukaan CKTA-arviointimenetelmän käännösproses-
siin, ottakaa meihin yhteyttä mahdollisimman pian sähköpostitse xxxx@students.oamk.fi, 
niin aloitetaan yhteistyö tapaamisen ajankohdan suunnittelun merkeissä! 
 
Ystävällisin terveisin, 
 
Heidi Pirttijärvi    Jannika Tyvi 
xxxx@students.oamk.fi   xxxx@students.oamk.fi 
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CKTA- ARVIOINTIMENETELMÄN KÄÄNNÖKSEN    LIITE 2             
TARKISTAMISEN JA FOKUSRYHMÄKESKUSTELUN OHJEISTUS  
TOISEN ASIANTUNTIJARYHMÄN TOIMINTATERAPEUTEILLE 
 
Children’s Kitchen Task Assessment (CKTA) sisältää seuraavat materiaalit: 
• Manuaali (ohjaamisen ohjeet) 
• Reseptikirjan kuvat (malliksi) 
• Reseptin malli (reseptikirjan koostamista varten) 
• Osa A: Ennen tehtävää 
• Osa B: Muovailuvahan valmistaminen 
• Osa B: Pisteytyslomake 
• Osa B: Malliksi täytetty pisteytyslomake 
• Osa C: Tehtävän jälkeen 
• Järjestelmällisyyden pisteytys  
 
Valmistaudu asiantuntijaryhmän tapaamiseen tulostamalla yllä mainitut CKTA:n materi-
aalit ja tee niihin vapaasti merkintöjä perehtyessäsi menetelmään. Palauta materiaalit 
merkintöineen meille sitten tapaamisessamme, sillä myös merkinnät ovat meille osa 
tämän projektin tiedonkeruuta. 
Kehotamme tulostamaan myös tämän tiedoston ja vastaamaan kysymyksiin. Käytämme 
kysymyksiä keskustelurunkona asiantuntijaryhmän tapaamisen keskustelun luomiseksi, 
joten niiden avulla voit myös itse valmistautua tapaamiseen ja ne myös auttavat sinua 
kiinnittämään ymmärrettävyyden, kulttuurisen sopivuuden ja yhtenäisyyden näkökul-
miin huomiota tarkastellessasi CKTA-menetelmän suomenkielistä käännöstä. Vastauk-
sesi voivat toimia myös muistiinpanoinasi tapaamisessamme. Tapaamisen päätyttyä ke-
räämme myös nämä paperit teiltä analysoitavaksi aineistoksemme. 
Sivulla 6 on kartoittavia kysymyksiä, joihin voit halutessasi vastata. Vastauksesi antavat 
meille lasten toiminnanohjauksen arviointiin liittyvää lisätietoa, jota voimme hyödyntää 
projektin raportissa.  
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YMMÄRRETTÄVYYS 
 
Miten koet menetelmän materiaaleissa käytettyjen SANAVALINTOJEN selkeyden? 
 
Miten koet menetelmän materiaaleissa käytettyjen LAUSERAKENTEIDEN selkeyden? 
 
Mitkä asiat HELPOTTAVAT menetelmän ymmärrettävyyttä? 
 
Mitkä asiat VAIKEUTTAVAT menetelmän ymmärrettävyyttä?  
 
KULTTUURINEN SOPIVUUS 
 
Vastaako CKTA:n suomenkielinen käsitteistö työssä käyttämääsi käsitteistöä? 
Kyllä Ei En osaa sanoa 
Kehitysehdotuksia: 
 
Koetko menetelmän materiaaleissa esiintyvät ilmaisut soveltuvaksi suomalaiseen 
kulttuuriin? (ympyröi vastauksesi) 
Kyllä En En osaa sanoa 
Kehitysehdotuksia: 
 
Mitkä menetelmän ilmaisut eivät mielestäsi sovi suomalaiseen kulttuuriin? 
Kehitysehdotuksia: 
 
Koetko, että menetelmän keittiötoimintaan tarvittava välineistö on helposti hankitta-
vissa? (ympyröi vastauksesi) 
Kyllä En En osaa sanoa 
 
Jos jotkin välineistön tarvikkeista ovat haastavia hankkia, niin mitkä?  
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▪ Menetelmän alkuperäisessä versiossa yksi välineistä on  ELINTARVIKEVÄRI, joka 
on englanninkielisessä alkuperäisversiossa TIPPALUKOLLINEN. Suomessa tällai-
sen saatavuus päivittäistavarakaupoista voi olla kuitenkin menetelmän alkupe-
räisestä kohdemaasta poikkeava ja tällöin arvioinnissa tämä toiminta täytyy 
muulla tavalla, kuten käyttämällä lusikalla mitattavaa elintarvikeväriä. Tieto-
jemme mukaan tippalukollista elintarvikeväriä saattaa saada apteekista kara-
melliväri- nimellä, jolloin väline olisi CKTA:n alkuperäisen version mukainen. 
 
Miten menettelisit tässä kohtaa arviointia? 
 
Lisäksi pyydämme sinua arvioimaan toiminnan vaiheen vaativuutta suhteessa 8-12-vuo-
tiaan lapsen kehitystasoon: Vertaa tilanteita, kun elintarvikevärin mittaus suoritetaan 
ilman tippalukollista elintarvikeväriä ja tippalukollisella elintarvikevärillä. 
 
Huomioita: 
 
 
 
YHTENÄISYYS 
Miten koet menetelmän materiaaleissa käytetyn sanaston yhtenäisyyden? 
 
Miten koet menetelmän materiaalien ulkoasun yhtenäisyyden? 
 
Kehitysehdotuksia: 
 
Lopuksi vielä pyytäisimme teitä vastaamaan kartoittaviin kysymyksiin, joilla saamme 
arvokasta tietoa raportointia varten.  
 
Millaisia arviointimenetelmiä olet käyttänyt työssäsi toiminnanohjauksen arvioinnissa? 
 
Voit vielä eritellä tarkemmin, mitkä menetelmät ovat olleet käytössäsi nimenomaan 
LASTEN toiminnanohjauksen arvioimiseksi. 
 
Miten koet CKTA-menetelmän verrattuna muihin toiminnanohjausta arvioiviin 
menetelmiin? 
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Koetko, että arviointimenetelmän avulla saa riittävästi tietoa asiakkaasi 
toiminnanohjauksen taidoista?  (ympyröi vastauksesi) 
Kyllä En En osaa sanoa 
 
Millaista tietoa olisit kaivannut lisää? 
Millaisia muita ajatuksia CKTA-menetelmä sinussa herätti? 
 
 
